Desarrollo y caracterización de dos materiales biocerámicos basados en β-CaSiO₃ (Wollastonita) para el tratamiento pulpar del diente temporal y permanente joven by Badillo Perona, Vanesa
UNIVERSIDAD COMPLUTENSE DE MADRID 
FACULTAD DE ODONTOLOGÍA 
TESIS DOCTORAL 
Desarrollo y caracterización de dos materiales biocerámicos basados 
en β-CaSiO₃ (Wollastonita) para el tratamiento pulpar del diente 
temporal y permanente joven 
MEMORIA PARA OPTAR AL GRADO DE DOCTORA 
PRESENTADA POR 
Vanesa Badillo Perona 
Directores 
Paloma Planells del Pozo 
Guillermo Pradíes Ramiro 
Madrid, 2016 
© Vanesa Badillo Perona, 2016 
rnivÉrsidad ComplutÉnsÉ dÉ Madrid
cACriTAa aE lalkTlildÍA
aÉpartamÉnto Estomatología I EmrótÉsis Bucofacial)
aÉpartamÉnto dÉ Estomatología Is Emrofilaxis, ldontopÉdiatría
ó lrtodoncia)
aÉsarrollo ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs
biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita)
para Él tratamiÉnto pulpar dÉl diÉntÉ tÉmporal ó
pÉrmanÉntÉ jovÉn
TEpIp alCTloAi
Autora: sanÉsa Badillo mÉrona
airÉctorÉs: araK maloma mlanÉlls dÉl mozo
arK duillÉrmo mradíÉs oamiro

A mis padrÉs Alfonso ó ÁngÉla, a mi hÉrmana ÁngÉla ó a JorgÉK
A oosa, todo un ÉjÉmplo dÉ fortalÉzaK
AgradÉcimiÉntos
MÉ gustaría agradÉcÉr a todas las pÉrsonas quÉ dirÉcta o indirÉctamÉntÉ han
participado Én Él dÉsarrollo dÉ ÉstÉ trabajo dÉ invÉstigación:
A mis dirÉctorÉs, maloma ó duillÉrmo, por su paciÉncia ó disposición, por introducirmÉ
Én ÉstÉ proóÉcto, asÉsorarmÉ Én las distintas Étapas ó aóudarmÉ a su finalizaciónK
A los intÉgrantÉs dÉl Équipo dÉ invÉstigación Én Él Instituto dÉ CÉrámica ó sidrio: a oaúl
darcía CarrodÉguas, por su inmÉnsa paciÉncia, por su dÉdicación ó plÉna disponibilidad,
por dirigir ó Éncauzar toda la fasÉ ÉxpÉrimÉntal ó dÉsarrollo dÉ los matÉrialÉs; a Antonio
dÉ Aza, por ponÉrmÉ Én contacto con las pÉrsonas adÉcuadas ó facilitarmÉ todos los
mÉdios a su alcancÉ; a MKÁngÉl oodríguÉz BarbÉro por ÉncontrartÉ ÉstÉ proóÉcto
ÉmpÉzado ó aun así involucrartÉ al 1MM% ó a todas las pÉrsonas quÉ mÉ han aóudado Én
la rÉalización dÉ las distintas pruÉbas É instruido Én Él manÉjo dÉ los distintos ÉquiposK
A la ÉmprÉsa AzurÉbio por ponÉr los mÉdios nÉcÉsarios para rÉalizar Él Éstudio dÉ
citotoxicidadK
A BÉgo por no pÉrmitirmÉ abandonar ó por tus siÉmprÉ buÉnos consÉjosK
A Ana, por aóudarmÉ a finalizar cada iniciativa quÉ ÉmprÉndo, apoóarmÉ Én mis pÉorÉs
épocas ó soportarmÉ Én Él día a díaK
A mi quÉridísima ÁngÉla, por pÉrmitir quÉ tÉ arrastrÉ al mundo dÉ la odontología ó por
acompañarmÉ Én nuÉstro proóÉcto dÉ clínica dÉntalK
A toda mi familia, pilar fundamÉntal Én mi vida, simplÉmÉntÉ por Éstar siÉmprÉ ahí, a
los quÉ no Éstá ó a la quÉ dÉdico ÉspÉcialmÉntÉ Ésta tÉsisK
A JorgÉ, por apoóarmÉ Én todo momÉnto, por Éstar siÉmprÉ a mi lado, apoóándomÉ ó
cÉntrándomÉ, por ÉnsÉñarmÉ a sÉr cada día mÉjor pÉrsonaK
El prÉsÉntÉ trabajo ÉxpÉrimÉntal dÉ invÉstigación ha sido financiado con cargo a los proóÉctos
dÉl MinistÉrio dÉ Economía ó CompÉtitividad EMIkECl) dÉ España: MAT2M1MJ177R3 ó
MAT2M13J48426JC2J1Jo
ÍkaICE dEkEoAi




2K1 ConsidÉracionÉs dÉl diÉntÉ tÉmporalK
2K1K1 aÉscripción gÉnÉralK
2K1K2 aifÉrÉncias ÉsÉncialÉs ÉntrÉ la dÉntición tÉmporal ó la pÉrmanÉntÉK
2K1K3 matología pulpar dÉl diÉntÉ tÉmporalK
2K1K4 TÉrapÉútica pulpar actual Én Él diÉntÉ tÉmporalK
J oÉcubrimiÉnto pulpar indirÉctoK
J oÉcubrimiÉnto pulpar dirÉctoK
J mulpotomía
J mulpÉctomía
2K2 ConsidÉracionÉs dÉl diÉntÉ pÉrmanÉntÉ jovÉnK
2K2K1 aÉscripción gÉnÉralK
2K2K2 matología pulpar dÉl diÉntÉ pÉrmanÉntÉ jovÉnK
2K2K3 TÉrapÉútica pulpar actual Én Él diÉntÉ pÉrmanÉntÉ jovÉn:
J oÉcubrimiÉnto pulpar indirÉctoK
J oÉcubrimiÉnto pulpar dirÉctoK
J mulpotomía vital, apicogénÉsis o apÉxogénÉsisK
J mulpotomía parcialK
J Apicoformación, ciÉrrÉ apical o apÉxificación
J Endodoncia rÉgÉnÉrativa
2K3 Estado actual dÉ los matÉrialÉs para la protÉcción ó Él tratamiÉnto pulparK
2K3K1 MatÉrialÉs ÉmplÉados prÉfÉrÉntÉmÉntÉ Én dÉntición tÉmporalK




J masta dÉ óodoformo/óodoformo+ hidróxido dÉ calcio
2K3K2 MatÉrialÉs ÉmplÉados Én dÉntición tÉmporal ó pÉrmanÉntÉK
J eidróxido dÉ calcioK
J AgrÉgado trióxido minÉralK lriginal ó modificacionÉsK
J kuÉvos matÉrialÉs basados Én silicato tricálcico: BiodÉntinÉ® ó aiaooot®
BioaggrÉgatÉK
J CEM cÉmÉntK
2K4 CaractÉrísticas matÉrial idÉal para tÉrapia pulparK
2KR aÉfinición biomatÉrial, matÉrial cÉrámico ó matÉrial bioactivoK
2K6 BiocÉrámicas Én odontologíaK
2K6K1 MatÉrialÉs biocÉrámicos ÉmplÉados Én Él tratamiÉnto ÉndodonticoK
2K6K1K1 AgrÉgado Trioxido MinÉral EMTA®)K
2K6K1K2 aiaooot BioaggrÉgatÉ®K
2K6K1K3 Bioglass®K
2K6K2 MatÉrialÉs biocÉrámicos ÉmplÉados como Én rÉgÉnÉración ósÉaK
2K6K2K1 CompuÉstos dÉ sulfato cálcicoK
2K6K2K2 CompuÉstos dÉ fosfato cálcicoK
2K6K2K3 CompuÉstos dÉ carbonato cálcicoK
2K6K2K4 sidrios cÉrámicos ó vidrios bioactivosK
2K6K3 MatÉrialÉs biocÉrámicos ÉmplÉados a nivÉl dÉntinarioK
2K6K3K1 BiocÉrámicas Én Él tratamiÉnto dÉ la hipÉrsÉnsibilidadK
J BiosilicatÉ®K
J kovamin®K
2K6K3K2 BiocÉrámicas ÉmplÉadas como sustituto dÉntinarioK
J BiodÉntinÉ®K
2K7 Estado actual dÉl ÉmplÉo dÉ tollastonitaK
2K8 aÉsarrollo dÉ nuÉvos matÉrialÉs biocÉrámicos uso ÉndodónticoK
2K8K1 kormativaK
2K8K2 EmplÉo dÉ aditivos para rÉgular las propiÉdadÉs físicasK
2K8K2K1 EmplÉo dÉ aditivos para rÉgular la radiopacidadK
2K8K2K2 EmplÉo dÉ aditivos para rÉgular Él tiÉmpo dÉ fraguadoK
2K8K2K3 EmplÉo dÉ aditivos para rÉgular la manÉjabilidad ó consistÉnciaK
3K eipótÉsis dÉ trabajoK lbjÉtivosK
4K MatÉrial ó métodoK
4K1K oÉquisitos prÉdÉtÉrminados dÉ los matÉrialÉs a dÉsarrolloK
4K2 CÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal 1K
4K2K1 mrÉparación fasÉ sólida dÉl cÉmÉnto 1K
4K2K1K1 tollastonita sintética naturalK
4K2K1K2 píntÉsis dÉ aluminato dÉ calcioK
4K2K1K3 pÉlÉcción dÉl agÉntÉ radiopacificantÉK
J Óxido dÉ BismutoK
J Titanato dÉ BarioK
J Óxido dÉ zirconioK
4K2K2 mrÉparación fasÉ líquida dÉl cÉmÉnto 1K




4K2K2K2 oÉgulación dÉl tiÉmpo dÉ fraguadoK
4K2K3 Composición dÉ basÉ ó prÉsÉntación dÉl cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal 1K
4K3 CÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal 2K
4K3K1 mrÉparación fasÉ sólida dÉl cÉmÉnto 2K
4K3K1K1 tollastonita sintética naturalK
4K3K1K2 pÉlÉcción dÉl agÉntÉ radiopacificantÉK
J Óxido dÉ BismutoK
J Titanato dÉ BarioK
J Óxido dÉ zirconio
4K3K2 mrÉparación fasÉ líquida dÉl cÉmÉnto 2K
4K3K2K1 oÉgulación dÉl peK
4K3K3 Composición dÉ basÉ ó prÉsÉntación dÉl cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal 2K
4K4 Ensaóos:
4K4K1 Estudio dÉ la radiopacidadK
4K4K2 Estudio dÉ la composición dÉ fasÉsK aifracción dÉ raóosJuK
4K4K3 Estudio dÉl pe ó libÉración dÉ ionÉs calcio Én soluciónK
4K4K4 Estudio dÉ la bioactividadK
4K4KR Estudio dÉ la citotoxicidadK
4K4K6 Estudio dÉl tiÉmpo dÉ fraguadoK Ensaóos dÉ pÉnÉtraciónK
4K4K7 Ensaóo dÉ porosimÉtríaK
RK oÉsultadosK
RK1 oÉsultados Éstudio dÉ la radiopacidadK
RK2 oÉsultado Éstudio dÉ la composición dÉ fasÉsK aifracción dÉ raóosJuK
RK3 oÉsultado Éstudio dÉl pe ó libÉración dÉ ionÉs calcio Én soluciónK
RK4 oÉsultado Éstudio dÉ la bioactividadK
RKR oÉsultado Éstudio dÉ la citotoxicidadK
RK6 oÉsultado Éstudio dÉl tiÉmpo dÉ fraguadoK Ensaóos dÉ pÉnÉtraciónK




aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
pulpar dÉl diÉntÉ tÉmporal ó pÉrmanÉntÉ jovÉn
1
1K Abstract ó rÉsumÉnK
1K1 AbstractK
A lot of studiÉs dÉaling with applications of wollastonitÉ as bonÉ substitutÉ can bÉ found in thÉ
sciÉntific litÉraturÉ publishÉd in thÉ last óÉarsK Availabilitó, low cost, biocompatibilitó, bioactivitó
and ostÉoconductivitó of wollastonitÉ arÉ thÉ main rÉasons for this incrÉasing intÉrÉstK
tollastonitÉJbasÉd cÉmÉnts consist in a powdÉr and a liquid which rÉndÉr a workablÉ pastÉ
whÉn mixÉd that maó sÉt or not into a hard mass aftÉr a fÉw minutÉsK
This work is aimÉd to dÉvÉlop and improvÉ nÉw cÉmÉnts including wollastonitÉ in its
composition as sourcÉ of calcium and silicon ions, with potÉntial application in Endodontics as
pulp capping and root canal fillÉrK
cirst, thÉ nÉw sÉtting cÉmÉnts wÉrÉ formulatÉdK
A sÉtting cÉmÉnt was formulatÉd which consistÉd of a mixturÉ of calcium aluminatÉs EmaóÉnitÉ,
Ca12Al14l33 and tricalcium aluminatÉ, Ca3Al2l6) as hódraulic componÉntsK Calcium aluminatÉs,
similarló to calcium silicatÉs in MinÉral TrioxidÉ AggrÉgatÉ EMTA), but vÉró much fastÉr, form
hódratÉs and sÉt into a hard mass whÉn mixÉd with watÉrK ThÉ mixturÉ of calcium aluminatÉs
was obtainÉd in thÉ lab bó solution combustion sónthÉsisK
ThÉ fast sÉtting of thÉ calcium aluminatÉs was slowÉd bó thÉ addition of citric acid which forms
stablÉ solublÉ complÉxÉs with calcium ions and rÉtards thÉ prÉcipitation of thÉ hódratÉsK ThÉ
choicÉ of citric acid is supportÉd bó its low cost, availabilitó and caA EcÉdÉral arug
Administration) approval as ÉxcipiÉntK
In ordÉr to improvÉ workabilitó and plasticitó of thÉ cÉmÉnt pastÉ sÉvÉral plasticizÉrs wÉrÉ
tÉstÉd EpolóvinólpórrolidonÉ, polóÉthólÉnÉ glócol and carboxómÉthól cÉllulosÉ)K ThÉsÉ
plasticizÉrs act as rÉtardants Ean undÉsirÉd ÉffÉct in this casÉ) bÉcausÉ thÉó incrÉasÉ thÉ viscositó
of thÉ liquid EdÉsirÉd ÉffÉct)K All of thÉsÉ plasticizÉrs arÉ availablÉ and approvÉd as ÉxcipiÉnts bó
caAK
ThÉn, thÉ composition of a nonJsÉtting cÉmÉnt was ÉstablishÉdK It consistÉd of wollastonitÉ
powdÉr and sodium silicatÉ aquÉous solution as liquidK ThÉ sodium silicatÉ solution providÉs thÉ
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pastÉ with bactÉricidal propÉrtiÉs bÉcausÉ of thÉ high pe E> 12) and should also incrÉasÉ thÉ
bioactivitó and ostÉogÉnÉcitóK BÉsidÉs is Éasiló availablÉ and approvÉd bó caA as ÉxcipiÉntK
In ordÉr to adjust thÉ radiopacitó of both ÉxpÉrimÉntal cÉmÉnts to thÉ lÉvÉl rÉquirÉd for
Éndodontic applications thÉ addition of sÉvÉral solid radiopacifiÉrs to thÉ solid componÉnt and
thÉir concÉntrations wÉrÉ assÉssÉdK ThÉ bÉst rÉsult was obtainÉd with 3M % of zirconium oxidÉ
whic providÉd thÉ radiopacitó rÉquiÉd bó thÉ Ipl standardK
Thus thÉ compositions of thÉ ÉxpÉrimÉntal cÉmÉnts wÉrÉ sÉt as follows:
 CÉmÉnt 1, hÉrÉinaftÉr namÉd CAC 3MZ:
o mowdÉr: 28 % tollastonitÉ; 42% Calcium AluminatÉs E 7M % MaóÉnitÉ;  3M %
Tricalcium AluminatÉ); 3M % Zirconium lxidÉK
o iiquid: 2R % molóvinólpirrolódonÉ); MKR% Citric Acid; 74KR % tatÉrK
 CÉmÉnt 2, hÉrÉinaftÉr namÉdtEndo 3MZ:
o mowdÉr: 7M% tollastonitÉ; 3M % 3M % Zirconium lxidÉK
o iíquid: 37KR % podium pilicatÉ; 62KR % tatÉr
In thÉ sÉcond part of thÉ work, both formulations wÉrÉ charactÉrizÉd bó uJraó diffraction to
idÉntifó thÉ cróstallinÉ phasÉs Éxisting bÉforÉ and aftÉr mixing with thÉir rÉspÉctivÉ liquidsK
ThÉ Évolution of pe and calcium rÉlÉasÉ from cÉmÉnt probÉs inmÉrsÉd in simulatÉd bodó fluid
EpBc) of thÉ pastÉs wÉrÉ monitorÉd in rÉal timÉ as a waó to dÉtÉrminÉ thÉir potÉntial bactÉricidal
and bioactivÉ charactÉrK MorÉ ÉlsÉ, thÉ abilitó of both cÉmÉnts to form surfacÉ apatitÉ laóÉr in
vitro was also confirmÉd bó pcanning ElÉctron Microscopó EpEM)K
In vitro cÉll culturÉs madÉ on probÉs of thÉ ÉxpÉrimÉntal cÉmÉnts confirmÉd thÉir cótotoxicitó
as ÉxpÉctÉd from thÉ high pe valuÉs producÉd bó thÉsÉ matÉrials whÉn immÉrsÉd in aquÉous
solutionsK
ThÉ initial and final sÉtting timÉs of CAC 3MZ, as dÉtÉrminÉd bó thÉ mÉthod of thÉ sicat nÉÉdlÉ,
wÉrÉ RR and 69 min, rÉspÉctivÉlóK ThÉó wÉrÉ significantló lowÉr than thosÉ of MTA, but highÉr
than thÉ limit of 3M min rÉquirÉd bó thÉ Ipl standardK eowÉvÉr, wÉ ÉxpÉct that sÉtting timÉ can
bÉ rÉducÉd bó furthÉr adjustmÉnt of thÉ amount of rÉtardant and plasticizÉr and thÉ rhÉologó
of thÉ pastÉK
cinalló, it was ÉstablishÉd bó mÉasurÉs of eg intrusion that both ÉxpÉrimÉntal matÉrials arÉ
considÉrabló lÉss porous tan thÉ control matÉrial, which could contributÉ to sÉaling abilitó and
to lowÉr thÉ probabilitó of lÉakagÉK
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cuturÉ studiÉs in a dónamic modÉl, simulating rÉal dÉntal tissuÉs wÉrÉ fluids arÉ in constant
rÉnovation, should bÉ accomplishÉd to studó thÉ consÉquÉncÉs of thÉ high pe and calcium
rÉlÉasÉ obsÉrvÉd in thÉ static ÉxpÉrimÉnts pÉrformÉd in this workK In our opinion, thÉ dÉsirÉd
bactÉricidal and cótotoxic ÉffÉct causÉd bó thÉ nÉw matÉrials in thÉ first stagÉs of implantation
should bÉ considÉrabló attÉnuatÉd, if not totalló ÉliminatÉd, bó thÉ natural circulation of
biological fluids in thÉ implantation sitÉ, pÉrmitting thÉ sÉlfJrÉpairing of dÉntal tissuÉK
1K2 oÉsumÉnK
El ÉmplÉo dÉ la wollastonita ha sido ampliamÉntÉ documÉntado Én la litÉratura como sustituto
ósÉo, siÉndo un matÉrial accÉsiblÉ, Éconómico, biocompatiblÉ, bioactivo ó ostÉoinductivoK
ios cÉmÉntos Én basÉ a wollastonita sÉ prÉsÉntan mÉzclando una fasÉ solida Epolvo) con una
fasÉ líquida para formar una pasta manÉjablÉ, la cual sÉ transforma Én una masa dura Én pocos
minutos EmÉdiantÉ fraguado o dÉsÉcación)K
El objÉtivo dÉ nuÉstro trabajo Éstá Énfocado a mÉjorar ó dÉsarrollar nuÉvos cÉmÉntos dondÉ sÉ
ÉmplÉa la wollastonita como fuÉntÉ dÉ ionÉs calcio ó sílicÉ, para una aplicación ÉndodónticaK
mrimÉro, Él nuÉvo cÉmÉnto fraguablÉ fuÉ formuladoK
El cÉmÉnto fraguablÉ consistÉ Én una mÉzcla dÉ aluminatos cálcicos EmaóÉnita, Ca12Al14l33 ó
aluminato tricálcico, Ca3Al2l6) como componÉntÉ hidráulicoK El aluminato dÉ calcio, al igual quÉ
los silicatos dÉ calcio quÉ componÉn Él agrÉgado trióxido minÉral EMTA), ÉxpÉrimÉnta una
rÉacción dÉ hidratación al mÉzclarlo con agua quÉ conducÉ al fraguado ó ÉndurÉcimiÉnto, pÉro
a difÉrÉncia dÉ los silicatos dÉ calcio lo hacÉ mucho más rápidamÉntÉK Esta mÉzcla dÉ aluminatos
cálcicos fuÉ obtÉnida Én laboratorio mÉdiantÉ combustiónK
El rápido ÉndurÉcimiÉnto dÉl aluminato dÉ calcio fuÉ rÉgulado mÉdiantÉ la adición dÉ ácido
cítrico, Él cual actúa como inhibidor rÉtardando la rÉacción dÉ fraguado mÉdiantÉ Él sÉcuÉstro
dÉ ionÉs calcioK pu ÉlÉcción Éstá justificada por sÉr un compuÉsto Éconómico ó disponiblÉ
comÉrcialmÉntÉ, Éstando aprobado su uso por la AgÉncia dÉ AlimÉntos ó mÉdicamÉntos EcaA
por cÉdÉral arug Administration) como ÉxcipiÉntÉK
mara mÉjorar su manÉjo ó plasticidad sÉ Éstudian distintos agÉntÉs plastificantÉs
Epolivinilpirrolidona,  poliÉtilÉnglicol ó  carboximÉtilcÉlulosa)K Estos agÉntÉs también actúan
como rÉtardantÉs EÉn nuÉstro caso un ÉfÉcto dÉsvÉntajoso) al disminuir la vÉlocidad dÉ rÉacción
dÉ fraguado mÉdiantÉ Él incrÉmÉnto dÉ la viscosidad dÉl mÉdio EÉfÉcto dÉsÉado)K Todos Éllos
son disponiblÉs comÉrcialmÉntÉ, Éstando aprobado su uso como ÉxcipiÉntÉs por la caAK
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Tras Ésto, sÉ procÉdió a ÉstablÉcÉr la composición dÉ un sÉgundo cÉmÉnto no fraguablÉ,
consistÉntÉ Én un polvo dÉ wollastonita ó silicato dÉ calcio Én solución acuosa como líquidoK El
silicato dÉ sodio proporciona a nuÉstro cÉmÉnto unas propiÉdadÉs bactÉricidas dÉbido a su alto
pe E>12) pudiÉndo incrÉmÉntar su bioactividad ó ostÉogÉnicidadK piÉndo disponiblÉ ó aprobado
por la caA como ÉxcipiÉntÉK
mara ajustar la radiopacidad dÉ ambos cÉmÉntos ÉxpÉrimÉntalÉs hasta Él nivÉl rÉquÉrido para
aplicacionÉs Éndodónticas sÉ procÉdió a añadir distintos radiopacificadorÉs a la fasÉ sólida dÉ
nuÉstros cÉmÉntos a distintas concÉntracionÉsK pÉlÉccionándosÉ las formulacionÉs portadoras
dÉ un 3M% dÉ óxido dÉ zirconio, la cual cumplÉ la normativa Ipl vigÉntÉK
Así puÉs la composición final dÉ los cÉmÉntos sÉ formuló dÉ la siguiÉntÉ manÉra:
 CÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal 1 al quÉ dÉnominarÉmos CAC 3MZK
o molvo: 28% tollastonita EβJCapil3) + 42% Aluminato dÉ calcio EmaóÉnita Ca12Al
14l 33 > 7M%, aluminato tricálcico Ca3Al2l6 rÉsto) +3M% Óxido dÉ zirconio EZrl2)
o iíquido: 2R% moliEvinilpirrolidona) EmM 4MMMMM) + M,R% Ácido cítrico EC6e8l7) +
74,R% Agua purificada Ee2l)K
 CÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal 2 al quÉ dÉnominarÉmostEndo 3MZK
o molvo: 7M% tollastonita EβJCapil3) +3M% Óxido dÉ zirconio EZrl2)
o iíquido: 37,R% pilicato dÉ sodio Eka3pi4l9,R) ó 62,R% Agua purificada Ee2l)
En la sÉgunda partÉ dÉl Éstudio, ambas formulacionÉs fuÉron caractÉrizadas mÉdiantÉ
difracción dÉ raóos u para idÉntificar las fasÉs cristalinas prÉsÉntÉs tras mÉzclarsÉ con sus
rÉspÉctivos líquidosK
ia Évolución dÉl pe ó libÉración dÉ ionÉs calcio dÉ los cÉmÉntos fuÉ dÉtÉrminado mÉdiantÉ su
inmÉrsión Én suÉro fisiológico artificial EpBc por stimulatÉd bodó fluid) ó monitorizado a tiÉmpo
rÉal, con Él objÉtivo dÉ dÉtÉrminar su podÉr bactÉricida ó potÉncial bioactivoK Estando
confirmada Ésta bioactividad mÉdiantÉ la formación in vitro dÉ una capa dÉ apatita Én su
supÉrficiÉ dÉtÉrminada mÉdiantÉ microscopia ÉlÉctrónica EpEM por pcanning ElÉctron
Microscopó)K
Cultivos cÉlularÉs in vitro confirman su citotoxicidad, consÉcuÉncia dÉ los altos valorÉs dÉ pe
producidos por ambos matÉrialÉs cuando son inmÉrsos Én una solución acuosaK
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El tiÉmpo dÉ fraguado inicial ó final dÉl cÉmÉnto CAC 3MZ, dÉtÉrminado mÉdiantÉ aguja dÉ sicat,
fuÉ dÉ RR ó 69 minutos rÉspÉctivamÉntÉK Estos rÉsultados son significativamÉntÉ infÉriorÉs quÉ
los obtÉnidos para Él MTA, pÉro supÉriorÉs quÉ Él límitÉ dÉ 3M minutos rÉcomÉndado por la
normativa Ipl vigÉntÉK pin Émbargo, considÉramos quÉ ÉstÉ tiÉmpo sÉ puÉdÉ rÉgular Én
Éstudios postÉriorÉs mÉdiantÉ la modificación dÉ las propiÉdadÉs rÉológicas dÉ los distintos
compuÉstos ó la rÉgulación dÉ los rÉtardantÉs ó plastificantÉs ÉmplÉadosK
cinalmÉntÉ, sÉ ÉstablÉció mÉdiantÉ porosimÉtría por inóÉcción dÉ mÉrcurio quÉ ambos
matÉrialÉs ÉxpÉrimÉntalÉs son considÉrablÉmÉntÉ mÉnos porosos quÉ Él matÉrial control, lo
cual contribuóÉ a su capacidad dÉ sÉllado ó disminuóÉ su posibilidad dÉ filtraciónK
Estudios futuros Én un modÉlo dinámico, dondÉ sÉ simulÉ los tÉjidos dÉntalÉs dondÉ
Éncontramos fluidos Én constantÉ rÉnovación, podrá ÉvidÉnciarsÉ la consÉcuÉncia dÉ ÉstÉ
ÉlÉvado pe ó libÉración dÉ ionÉs calcio obsÉrvado Én Éstudios Éstáticos rÉalizados Én ÉstÉ
trabajoK En nuÉstra opinión, Él dÉsÉado ÉfÉcto bactÉricida ó citotóxico causado por Éstos nuÉvos
matÉrialÉs Én las primÉras Étapas dÉ su implantación sÉrá atÉnuado, o totalmÉntÉ Éliminado
por la circulación natural dÉ los fluidos biológicos Én Él sitio dÉ implantación, pÉrmitiÉndo la
auto rÉparación dÉl tÉjido dÉntalK
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2K Introducción
ia dÉntición tÉmporal prÉsÉnta algunas caractÉrísticas ÉspÉcíficas ó difÉrÉntÉs dÉ la dÉntición
pÉrmanÉntÉ ó És dÉ ÉxtrÉma importancia para quÉ Él sÉr humano puÉda tÉnÉr un crÉcimiÉnto
cranÉofacial ó corporal adÉcuado, un corrÉcto dÉsarrollo dÉ las funcionÉs dÉ masticación,
dÉglución, ó dÉsarrollo dÉl lÉnguajÉ, tÉnÉr una Éstética adÉcuada para la Édad, quÉ aóudará al
corrÉcto dÉsarrollo dÉ la autoÉstima ó rÉalizar adÉcuadamÉntÉ Él procÉso dÉ socialización
propio dÉ la Étapa infantilK
AdÉmás, los diÉntÉs tÉmporalÉs intÉrviÉnÉn como guía para la Érupción ó Él dÉsarrollo dÉ la
oclusión dÉ los diÉntÉs pÉrmanÉntÉs Eoodd, 2MMM)K aada la importancia dÉ la salud dÉ los diÉntÉs
tÉmporalÉs ó la nÉcÉsidad dÉ quÉ Éstos prÉsÉntÉn una pulpa sana, los ciÉntíficos siguÉn
rÉalizando invÉstigacionÉs quÉ pÉrmitan conocÉr sus caractÉrísticas así como sus mÉcanismos
dÉ rÉacción frÉntÉ a situacionÉs dÉ agrÉsión EtatÉrhousÉ, 2MM8)K
ia prÉsÉncia dÉ la dÉntición pÉrmanÉntÉ jovÉn Én las arcadas dÉntarias dÉl niño ó adolÉscÉntÉ
És fundamÉntal para quÉ Él procÉso dÉ Érupción ó dÉsarrollo dÉ los maxilarÉs sÉ produzca dÉ
forma fisiológicaK
ios tratamiÉntos dÉ conductos pulparÉs tanto Én dÉntición tÉmporal como pÉrmanÉntÉ
inmadura son por tanto, fundamÉntalÉs para quÉ los citados objÉtivos sÉ cumplanK
Tal como ÉscribÉ tatÉrhousÉ EtatÉrhousÉ, 2MM8), la pulpa dÉ los diÉntÉs tÉmporalÉs posÉÉ un
buÉn potÉncial para la rÉparación ó curación tisularK Esta autora sugiÉrÉ quÉ, a la luz dÉ Éstos
hallazgos contÉmporánÉos, los clínicos dÉbÉríamos rÉJÉvaluar nuÉstra aproximación a la tÉrapia
pulpar Én la dÉntición tÉmporal ó quÉ las invÉstigacionÉs sÉ dÉbÉrían dirÉccionar hacia la
búsquÉda dÉ ÉvidÉncia ciÉntífica para tÉrapias pulparÉs con matÉrialÉs quÉ favorÉzcan la
rÉgÉnÉración pulparK
2K1 ConsidÉracionÉs dÉl diÉntÉ tÉmporalK
2K1K1 aÉscripción gÉnÉralK
ia ÉspÉciÉ humana, como todos los mamífÉros, És bifiodonta, És dÉcir, posÉÉ dos sÉriÉs
complÉtas dÉ diÉntÉs quÉ Érupcionan Én dos procÉsos sÉparados Én Él tiÉmpoK ia primÉra
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
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dÉntición, dÉnominada tÉmporal, dÉcidua, caduca o dÉ lÉchÉ, Éstá formada por un total dÉ 2M
diÉntÉs, quÉ van ÉmÉrgiÉndo Én la cavidad bucal ÉntrÉ los sÉis mÉsÉs ó los dos años ó mÉdio dÉ
ÉdadK ia fórmula dÉntaria para la dÉntición tÉmporal És dÉ 2 incisivos, 1 canino ó 2 molarÉs por
cuadrantÉK
2K1K2 aifÉrÉncias ÉsÉncialÉs ÉntrÉ la dÉntición tÉmporal ó la
pÉrmanÉntÉK
ios diÉntÉs primarios sÉ distinguÉn dÉ los pÉrmanÉntÉs por los llamados caractÉrÉs dÉ la
dÉntición, quÉ son un conjunto dÉ rasgos difÉrÉnciadorÉs quÉ rÉsultan dÉ la comparación dÉ
ambas dÉnticionÉs ÉntrÉ los quÉ cabÉ dÉstacar:
J ios diÉntÉs primarios son más pÉquÉños quÉ sus análogos pÉrmanÉntÉs tanto Én la
longitud dÉ sus coronas como Én la dÉ sus raícÉsK
J El ÉsmaltÉ dÉ los diÉntÉs tÉmporalÉs És dÉ color blanco azulado Én comparación con
Él blanco amarillÉnto dÉ los diÉntÉs pÉrmanÉntÉsK
aK oasgos coronalÉs:
ias supÉrficiÉs oclusalÉs dÉ los diÉntÉs tÉmporalÉs son más ÉstrÉchas Én sÉntido
vÉstibulolingual quÉ las coronas dÉ los diÉntÉs pÉrmanÉntÉsK
El índicÉ coronaJlongitud dÉl diÉntÉ És mÉnor para los diÉntÉs tÉmporalÉs quÉ para
los pÉrmanÉntÉs, És dÉcir, quÉ la corona És, Én rÉlación con la raíz, más corta Én los
diÉntÉs tÉmporalÉsK
En los diÉntÉs primarios Él diámÉtro mÉsioJdistal máximo dÉ la corona És
proporcionalmÉntÉ maóor, Én rÉlación con la altura dÉ la corona, quÉ Én su sucÉsor
pÉrmanÉntÉ por lo quÉ su aspÉcto És dÉ una corona ÉngrosadaK
ia prÉsÉncia dÉ supÉrficiÉs lingualÉs ó labialÉs abultadas Én los diÉntÉs tÉmporalÉs
antÉriorÉs ó dÉ las crÉstas vÉstibulocÉrvicalÉs quÉ aparÉcÉn Én las caras vÉstibularÉs
dÉ los molarÉs, con sus consiguiÉntÉs constriccionÉs a nivÉl dÉ la línÉa cÉrvical, És
otro rasgo caractÉrístico ó difÉrÉnciador dÉ la dÉntición tÉmporal con rÉspÉcto a la
pÉrmanÉntÉK
ios diÉntÉs tÉmporalÉs prÉsÉntan árÉas dÉ contacto más amplias ó planas quÉ la dÉ
los diÉntÉs pÉrmanÉntÉsK
bK oasgos radicularÉs:
ias raícÉs dÉ los diÉntÉs tÉmporalÉs carÉcÉn dÉ tronco radicular, lo quÉ implica quÉ
salÉn dirÉctamÉntÉ dÉ las coronas ó adÉmás tiÉndÉn a arquÉarsÉ, formando un
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
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Éspacio intÉrior ocupado por los gérmÉnÉs dÉ los prÉmolarÉs pÉrmanÉntÉs durantÉ
su procÉso dÉ formaciónK
cK oasgos pulparÉs:
El tamaño dÉ la cámara pulpar Én la corona És rÉlativamÉntÉ maóor Én un diÉntÉ
tÉmporal quÉ Én uno pÉrmanÉntÉK ios cuÉrnos pulparÉs dÉ los diÉntÉs tÉmporalÉs
sÉ localizan más cÉrca dÉ la supÉrficiÉ ÉxtÉrna dÉl diÉntÉ, siÉndo Él cuÉrno
mÉsiovÉstibular Él más prominÉntÉK
ios conductos radicularÉs Én los molarÉs tÉmporalÉs son irrÉgularÉs Én cuanto a su
forma como a su númÉroK
dK oasgos histológicos:
ios diÉntÉs tÉmporalÉs tiÉnÉn mÉnor grosor dÉ ÉsmaltÉ ó mÉnor ÉspÉsor dÉntinario
quÉ los diÉntÉs pÉrmanÉntÉsK
ios prismas dÉ ÉsmaltÉ dÉl tÉrcio gingival dÉ la corona sÉ ÉxtiÉndÉn Én dirÉcción
oclusal a partir dÉ la unión amÉlodÉntinaria, a difÉrÉncia dÉ la dÉ los diÉntÉs
pÉrmanÉntÉs, quÉ sÉ ÉncÉntran Én dirÉcción cÉrvicalK
ios diÉntÉs tÉmporalÉs prÉsÉntan una mÉnor rÉsistÉncia a infÉccionÉs, por su
mÉnor ÉspÉsor dÉ ÉsmaltÉ ó dÉntinaK
ios diÉntÉs tÉmporalÉs tiÉnÉn una mÉnor sÉnsibilidad dÉntinariaK
El ÉsmaltÉ dÉ los diÉntÉs tÉmporalÉs sÉ ÉncuÉntra calcificado Én mÉnor grado quÉ
Él ÉsmaltÉ dÉ los diÉntÉs pÉrmanÉntÉsK
2K1K3 matología pulpar dÉl diÉntÉ tÉmporal
Como consÉcuÉncia dÉ algunas dÉ las caractÉrísticas morfológicas ó anatómicas sÉñaladas
antÉriormÉntÉ, los diÉntÉs tÉmporalÉs prÉsÉntan una maóor actividad ó progrÉsión dÉ la cariÉs
dÉbido al mÉnor grosor dÉ ÉsmaltÉ ó la dÉntina, con Él inconvÉniÉntÉ añadido dÉ una pulpa más
accÉsiblÉ por su cÉrcanía a la supÉrficiÉ ÉxtÉrna dÉl diÉntÉ EdorritxoJdil, 2M11)K
eacÉ no dÉmasiados años, sÉ tÉorizaba acÉrca dÉ quÉ Én rÉspuÉsta a la lÉsión por cariÉs, los
diÉntÉs tÉmporalÉs prÉsÉntaban una rÉacción inflamatoria más pronunciada ó gÉnÉralizada quÉ
los diÉntÉs pÉrmanÉntÉs Én igual situaciónK EstÉ conocimiÉnto fuÉ rÉfutado por invÉstigacionÉs
inmunohistoquímicas  quÉ dÉmostraron igualdad ÉntrÉ las dos dÉnticionÉs Én cuanto al nivÉl dÉ
vasodilatación ó angiogénÉsis Én rÉspuÉsta a una agrÉsión por cariÉs, con una rÉspuÉsta
prÉdominantÉ Én la rÉgión dÉ los cuÉrnos pulparÉsK A pÉsar dÉ quÉ los diÉntÉs tÉmporalÉs
prÉsÉntÉn más células inmunÉs Én ambas situacionÉs dÉ diÉntÉ intacto o con cariÉs, parÉcÉ quÉ
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
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éstas sÉ localizan dÉ forma similar quÉ Én los diÉntÉs pÉrmanÉntÉs EtatÉrhousÉ, 2MM8)K
El procÉso inflamatorio Én la pulpa no difiÉrÉ significativamÉntÉ dÉl dÉ otros tÉjidosK pin
Émbargo ÉxistÉn una sÉriÉ dÉ pÉculiaridadÉs quÉ lo caractÉrizan ÉspÉcialmÉntÉ: Él ambiÉntÉ
físico dÉ la pulpa condicionado por la dÉntina ó Él ÉsmaltÉ, És un Éspacio cÉrrado, limitado É
inÉxtÉnsiblÉ, con Éscasa rÉsistÉncia al ÉdÉmaK AdÉmás la vascularización És tÉrminal ó por otra
partÉ la pulpa prÉsÉnta la capacidad dÉ formar dÉntina rÉparativaK
ia rÉacción dÉ la pulpa frÉntÉ a una lÉsión sÉvÉra; cariÉs, trauma o lÉsión iatrogénica, sÉ inicia
con la formación dÉ dÉntina rÉparativa sÉcrÉtada por células mÉsénquimalÉs difÉrÉnciadas Én
nuÉvos odontoblastos; la calidad ó Él grosor dÉ Ésta dÉntina dÉpÉndÉrá dÉ la rapidÉz Én la
progrÉsión dÉ la lÉsiónK Cuanto más rápida, más irrÉgular ó Éscasa És Ésta dÉntina, ó por lo
contrario más intÉnsos son los agÉntÉs irritantÉsK A continuación sÉ origina una dilatación
vascular ó sÉ obsÉrva la prÉsÉncia dÉ células inflamatorias quÉ originan una pulpitis crónica
parcialK pi Él Éstímulo continúa, sÉ agudiza Ésta ó progrÉsa Én sÉntido apical a una pulpitis crónica
total con posibilidad dÉ nÉcrosisK
rna vÉz rÉalizada la historia clínica ó la Éxploración clínica ó radiológica, ó con aóuda dÉ nuÉstro
juicio clínico, ÉstablÉcÉrÉmos Él diagnóstico, quÉ finalmÉntÉ dÉtÉrminará Él tratamiÉnto más
adÉcuadoK BásicamÉntÉ, Én lo quÉ sÉ rÉfiÉrÉ a la dÉntición tÉmporal, dÉbÉmos concrÉtar si la
pulpa sÉ ÉncuÉntra Én un Éstado rÉvÉrsiblÉ o por Él contrario irrÉvÉrsiblÉ con nÉcrosisK Así
hablarÉmos dÉ:
 mulpitis rÉvÉrsiblÉ, quÉ histológicamÉntÉ corrÉspondÉría a una pulpitis crónica dÉ la
pulpa coronal Eparcial) ó sÉ caractÉrizaría por ausÉncia dÉ dolor ÉspontánÉo o
pÉrsistÉntÉ, no sÉnsibilidad a la pÉrcusión ni palpación, ausÉncia dÉ movilidad
patológica, afÉctación pulpar durantÉ la Éliminación dÉ la dÉntina carÉada, con
aspÉcto dÉ la pulpa dÉ color rojo ó hÉmorragia controlablÉ a la prÉsión ó ausÉncia
dÉ signos radiográficos patológicosK
 mulpitis irrÉvÉrsiblÉ, con dolor ÉspontánÉo ó pÉrsistÉntÉ, hipÉrsÉnsibilidad a la
pÉrcusión o palpación, aspÉcto pulpar fragmÉntado, con color rojo vinacÉo ó
hÉmorragia abundantÉK El cuadro histológico sÉ corrÉspondÉría con una pulpitis
crónica total, con afÉctación dÉ la pulpa coronal ó radicularK
 kÉcrosis pulpar, con signos claros dÉ dÉgÉnÉración pulpar como la prÉsÉncia dÉ
abscÉsos, fístulas, movilidad ó lÉsionÉs radiográficas ÉvidÉntÉs ECortésJiillo, 2M11)K
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
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2K1K4K TÉrapéutica pulpar dÉl diÉntÉ tÉmporalK
pÉgún Él nivÉl dÉ la pulpa dondÉ actuÉmos ó Éstado dÉ Ésta, diagnosticado prÉviamÉntÉ
mÉdiantÉ anamnÉsis ó las pruÉbas oportunas, distinguimos:
AK oÉcubrimiÉnto pulpar indirÉcto EomI):
pÉ llÉva a cabo Én diÉntÉs con cariÉs profundas, próximas a la pulpa, sin quÉ Éxistan signos o
síntomas dÉ afÉctación pulparK Con Él fin dÉ Évitar una Éxposición pulpar, sÉ Élimina la dÉntina
infÉctada , mantÉniéndosÉ una capa dÉ dÉntina dÉsminÉralizada pÉro no infÉctada la cual sÉ
cubrÉ por un matÉrial biocompatiblÉ, con Él objÉtico dÉ Éstimular a la dÉntina rÉmanÉntÉ a la
cicatrización ó rÉparación, así como bloquÉar Él paso dÉ bactÉrias É inactivar las pocas quÉ
puÉdan quÉdarK
EntrÉ los matÉrialÉs ÉmplÉados actualmÉntÉ Éncontramos: adhÉsivo dÉntinario, vidrio
ionómÉro modificado con rÉsina, hidróxido dÉ calcio, óxido dÉ cincJÉugÉnol o cÉmÉnto dÉ vidrio
ionómÉro ECortésJiillo, 2M11) EduidÉlinÉ on mulp ThÉrapó for mrimaró and ImmaturÉ mÉrmanÉnt
TÉÉth, 2M14)
BK oÉcubrimiÉnto pulpar dirÉcto Eoma):
ConsistÉ Én la aplicación dÉ un mÉdicamÉnto, rÉcubrimiÉnto o matÉrial dÉntal Én casos dÉ
Éxposición dÉl tÉjido pulpar con Él objÉtivo prÉsÉrvar la vitalidad dÉ la pulpa, Évitando
postÉriorÉs procÉdimiÉntos Éndodónticos invasivos ETuna, 2MM8) EAguado 2MM9)K El éxito dÉ
dicho procÉdimiÉnto va a Éstar condicionado por distintos factorÉs como son; la Édad dÉl
paciÉntÉ, Él Éstadio dÉ formación radicular, tamaño dÉ la Éxposición ó la prÉsÉncia dÉ
contaminación microbiana, como factorÉs más importantÉsK EntrÉ los matÉrialÉs ÉmplÉados
Éncontramos: cÉmÉntos dÉ óxido dÉ zincJÉugÉnol, cÉmÉntos dÉ hidróxido dÉ calcio, cÉmÉntos
dÉ vidrio ionómÉro ó más rÉciÉntÉmÉntÉ Él MTA Ehoulaouzidou, 2MM8) Ecuks, 2MM8) EduidÉlinÉ
on mulp ThÉrapó for mrimaró and ImmaturÉ mÉrmanÉnt TÉÉth, 2M14)K
CK mulpotomía:
Indicada Én diÉntÉs tÉmporalÉs con inflamación pulpar dÉbida a cariÉs ó diÉntÉs pÉrmanÉntÉs
jóvÉnÉsK ConsistÉ Én la amputación dÉ la porción coronal dÉ la pulpa dÉntal afÉctada o infÉctada
ó la aplicación dÉ un matÉrial quÉ protÉja a la pulpa radicular, diagnosticada como sana tras la
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
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Éxploración clínica ó radiológica EAguado 2MM9) con Él objÉtivo dÉ mantÉnÉr Él diÉntÉ
funcionalmÉntÉ Én la cavidad oral hasta su Éxfoliación mÉdiantÉ la prÉsÉrvación dÉ la pulpa
radicular EMorÉtti, 2MM8) EaÉ pouzaJCosta, 2MM8) EEghbal, 2MM9) Ekg, 2MM8) EJabbarifar, 2MM4)
Epakai, 2MM9) ECardosoJpilva, 2M11) EMaroto, 2MM4) EpimancasJmallarÉs, 2M1M)K
mara quÉ ÉstÉ tratamiÉnto sÉa considÉrado como Éxitoso dÉbÉ E1) mantÉnÉr la vitalidad dÉ la
maóor partÉ dÉ la pulpa radicular con E2) ausÉncia dÉ síntomas o signos clínicos patológicos
como dolor, tumÉfacción o sÉnsibilidad ó E3) la inÉxistÉncia dÉ signos radiológicos ErÉabsorción
intÉrna, trastornos dÉl tÉjido pÉri radicular ó/o lÉsionÉs dÉl diÉntÉ dÉ rÉÉmplazo) EMaroto,
2MM4)K
ios rÉquisitos quÉ un matÉrial ÉmplÉado para pulpotomía dÉbÉ cumplir son; sÉr bactÉricida, no
dañar la pulpa ó tÉjidos circundantÉs, promovÉr cicatrización dÉ la pulpa radicular ó no intÉrfÉrir
Én Él procÉso fisiológico dÉ rÉabsorción EponmÉz, 2MM8), mantÉniÉndo la pulpa radicular vital ó
sana EMaroto, 2MM4)K
El procÉdimiÉnto dÉ pulpotomía puÉdÉ clasificarsÉ Én función dÉ los objÉtivos dÉl tratamiÉnto
Én: dÉsvitalización Emomificación, cautÉrización), prÉsÉrvación Emínima dÉsvitalización) o
rÉgÉnÉración ErÉparación) Ekg, 2MM8)K ia dÉsvitalización hacÉ rÉfÉrÉncia a la dÉstrucción dÉl
tÉjido vital ó Éstá tipificada por Él formocrÉsolK ia prÉsÉrvación indica quÉ haó un intÉnto por
mantÉnÉr Él máximo tÉjido vital aunquÉ sin la inducción dÉ la dÉntina rÉparativa, como És Él
caso dÉl sulfato férrico ó Én su momÉnto fuÉ Él glutaraldÉhidoK mor último la rÉgÉnÉración tiÉnÉ
como objÉtivo más importantÉ mantÉnÉr Él tÉjido vital ó Éstimular la formación dÉ dÉntina
rÉparativa ECortésJiillo , 2M11)
pi la inflamación sÉ ha propagado hacia Él intÉrior dÉ los tÉjidos dÉ los conductos radicularÉs, la
pulpotomía no Éstá indicada ó dÉbÉ valorarsÉ un tratamiÉnto dÉ pulpÉctomía o dÉ Éxtracción
dÉl diÉntÉ afÉctado EMarotoJEdo, 2MM4) ECamp, 2MM2)K
El tratamiÉnto dÉ pulpotomía Én diÉntÉs tÉmporalÉs Éstá contraindicado Én cualquiÉra dÉ Éstas
circunstancias EMarotoJEdo, 2MM4) ECamp, 2MM2) Ecuks, 1997):
 mrÉsÉncia dÉ inflamación dÉ los tÉjidos blandos adóacÉntÉs EdÉ origÉn pulpar)K
 mrÉsÉncia dÉ abscÉso o fístulaK
 mrÉsÉncia dÉ movilidad patológicaK
 pignos dÉ dÉgÉnÉración dÉ la pulpa radicularK
 ImágÉnÉs radiológicas dÉ lÉsión Én furca o Én pÉriápicÉK
 oÉabsorción radicular patológica, intÉrna o ÉxtÉrnaK
 ImagÉn dÉ ÉnsanchamiÉnto patológico dÉl ligamÉnto pÉriodontalK
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 mrÉsÉncia dÉ mÉnos dÉ la mitad dÉ la longitud radicularK
 CalcificacionÉs pulparÉs o ausÉncia dÉ sangrado dÉ la pulpa o ÉxcÉsivo sangrado tras la
amputación pulpar sin posibilidad dÉ quÉ la hÉmorragia sÉa controlada mÉdiantÉ
prÉsiónK
 mulpa con drÉnajÉ sÉroso purulÉntoK
 eistoria dÉ dolor ÉspontánÉo o nocturnoK
 pÉnsibilidad a la pÉrcusión o palpaciónK
 aÉstrucción coronaria quÉ no pÉrmita un corrÉcto sÉllado dÉ la rÉstauraciónK
aK mulpÉctomía
Es Él procÉdimiÉnto indicado cuando Él tÉjido pulpar Éstá irrÉvÉrsiblÉmÉntÉ infÉctado o
nÉcrótico dÉbido a cariÉs o traumaK El objÉtivo dÉl procÉdimiÉnto dÉ pulpÉctomía Én diÉntÉs
primarios dÉbÉ sÉr la rÉducción dÉ la población bactÉriana dÉ la pulpa contaminada, És dÉcir,
limpiar Él conducto pÉro no su Énsanchado ó rÉmodÉlado, para lo cual sÉ utilizan solucionÉs dÉ
irrigación como puÉdÉ sÉr: agua Éstéril, suÉro fisiológico o hipoclorito sódico al 2KRJRK2%K El
matÉrial a utilizar Én la obturación dÉl conducto dÉbÉ sÉr rÉabsorbiblÉ al mismo tiÉmpo quÉ la
raíz, antiséptico ó no irritantÉ para los tÉjidos adóacÉntÉs ni Él gÉrmÉn dÉl diÉntÉ pÉrmanÉntÉ,
adÉmás dÉbÉ adhÉrirsÉ a las parÉdÉs dÉl canal radicular ó si fuÉsÉ nÉcÉsario, dÉ fácil ÉliminaciónK
El óxido dÉ zinc ÉugÉnol ha sido hasta ahora Él más utilizado, sin Émbargo, incluso Él puro quÉ
no llÉva partículas dÉ rÉsina tiÉnÉ dificultad para su rÉabsorción ó origina las rÉaccionÉs típicas
frÉntÉ a un cuÉrpo Éxtraño, adÉmás Él ÉugÉnol tiÉnÉ un ÉfÉcto irritativo sobrÉ los tÉjidos ó
piÉrdÉ sus propiÉdadÉs antibactÉrianas una vÉz ha fraguadoK En la actualidad sÉ rÉcomiÉnda la
utilización dÉ pasta iodofórmica con hidróxido dÉ calcio EsitapÉx®), con las quÉ sÉ han obtÉnido
unos rÉsultados clínicos ó radiológicos muó favorablÉs, Éstos matÉrialÉs sÉ aplican con facilidad,
sÉ rÉabsorbÉn adÉcuadamÉntÉ ó son radiopacosK pin Émbargo, haó Éstudios quÉ sugiÉrÉn quÉ la
pasta iodofórmica Én contacto con los tÉjidos cÉlularÉs És citotóxico al igual quÉ Él óxido dÉ zincJ
ÉugÉnol ECortésJiillo l, 2M11), ltros matÉrialÉs ÉmplÉados son pasta iodofórmica EhoI)
EduidÉlinÉ on mulp ThÉrapó for mrimaró and ImmaturÉ mÉrmanÉnt TÉÉth, 2M14), É hidróxido dÉ
calcio radiopaco ECalcicur®, pÉalapÉx®) EBarcÉlos, 2M11)K
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2K2 ConsidÉracionÉs dÉl diÉntÉ pÉrmanÉntÉ jovÉnK
2K2K1  aÉscripción gÉnÉralK
ios diÉntÉs pÉrmanÉntÉs jóvÉnÉs sÉ distinguÉn por su Érupción rÉciÉntÉ ó un ciÉrrÉ radicular
apical incomplÉtoK ia maduración sÉ complÉta habitualmÉntÉ alrÉdÉdor dÉ los 3 años siguiÉntÉs
dÉ la aparición dÉl diÉntÉ Én boca EÁlvarÉzJÁlvarÉz, 2M11)K
El diÉntÉ pÉrmanÉntÉ jovÉn va a prÉsÉntar una sÉriÉ dÉ caractÉrísticas ÉspÉcialÉs las cualÉs va a
condicionar su tÉrapéutica; Éncontramos unas raícÉs inmaduras, Én las cualÉs la prÉsÉncia dÉ la
pulpa És indispÉnsablÉ para continuar Él procÉso dÉ apÉxogénÉsis, óa quÉ una rÉtÉnción a largo
tiÉmpo dÉl diÉntÉ pÉrmanÉntÉ rÉquiÉrÉ una adÉcuada proporción coronoJradicular, dÉrivado
dÉ ÉsÉ ciÉrrÉ radicular incomplÉto Éncontramos unas parÉdÉs dÉntinarias finas inadÉcuadas
para una función normalK mor tanto, la prÉsÉrvación pulpar va a sÉr Él principal objÉtivo dÉ
nuÉstro tratamiÉnto Én Él diÉntÉ pÉrmanÉntÉ jovÉnK pin Émbargo, un diÉntÉ quÉ carÉzca dÉ
pulpa vital puÉdÉ mantÉnÉrsÉ clínicamÉntÉ funcionalK ias indicacionÉs, objÉtivos ó tipo dÉ
tratamiÉnto dÉpÉndÉrán si la pulpa Éstá vital o no vital, Él origÉn dÉ la Éxposición Eiatrogénica,
traumática o infÉcciosa por cariÉs) ó tamaño dÉ Ésta EduidÉlinÉ on mulp ThÉrapó for mrimaró and
ImmaturÉ mÉrmanÉnt TÉÉth, 2M14)K
2K2K2 matología pulpar dÉl diÉntÉ pÉrmanÉntÉ jovÉnK
rno dÉ los aspÉctos quÉ hacÉn difícil ÉstablÉcÉr un adÉcuado tratamiÉnto pulpar És la
dÉtÉrminación dÉl Éstado dÉ la pulpaK ia pulpa posÉÉ un potÉncial rÉparador inhÉrÉntÉ, quÉ És
aún maóor Én Él caso dÉ los diÉntÉs Én dÉsarrolloK Así adÉmás dÉ la dÉntinogénÉsis fisiológica,
primaria durantÉ Él dÉsarrollo dÉl diÉntÉ ó sÉcundaria a lo largo dÉ la vida dÉl diÉntÉ, Él órgano
dÉntinopulpar puÉdÉ producir como rÉspuÉsta a una lÉsión una dÉntinogénÉsis no fisiológicaK
aÉ manÉra quÉ antÉ una lÉsión lÉvÉ sÉ originaria una dÉntina rÉactiva o también dÉnominada
tÉrciaria, formada por los odontoblastos primarios ó con caractÉrística tubular Eal igual quÉ la
dÉntina primaria o sÉcundaria)K pin Émbargo antÉ una lÉsión sÉvÉra los odontoblastos originalÉs
sÉ dÉstruóÉn ó Én las condicionÉs adÉcuadas podrían difÉrÉnciarsÉ unas nuÉvas células quÉ son
las dÉnominadas “odontoblast likÉJcÉlls” quÉ sÉgrÉgarán una dÉntina rÉparativa aunquÉ con
caractÉrísticas atubularÉsK
El tipo dÉ lÉsión quÉ afÉctÉ a la pulpa no solo Éstará rÉlacionado por la cariÉs o un trauma,
influóÉndo otros factorÉs como la prÉparación dÉ una cavidad, Él tipo dÉ rÉstauración o la
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
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técnica ó Él método dÉ la rÉstauraciónK Así antÉ una Éxposición por cariÉs, la dÉntina ó la pulpa
suÉlÉn Éstar infÉctadas, Én maóor o mÉnor grado dÉpÉndiÉndo dÉ la lÉsión, miÉntras quÉ Én una
Éxposición traumática, la pulpa puÉdÉ mantÉnÉrsÉ vital ó no infÉctada si Él tratamiÉnto És
inmÉdiatoK
En cuanto a la patología pulpar, al igual quÉ Én Él diÉntÉ tÉmporal, Él diagnóstico dÉl Éstado dÉ
la pulpa dÉl diÉntÉ pÉrmanÉntÉ condicionará Él tipo dÉ tratamiÉnto a sÉguir:
 mulpitis rÉvÉrsiblÉ Epulpa tratablÉ): oÉcubrimiÉnto pulpar indirÉcto, rÉcubrimiÉnto
pulpar dirÉcto, pulpotomía parcial, pulpotomía total o apicogénÉsisK
 mulpitis irrÉvÉrsiblÉJnÉcrosis Epulpa no tratablÉ): Apicoformación EÁlvarÉzJÁlvarÉz,
2M11)K
2K2K3 TÉrapéutica pulpar dÉl diÉntÉ pÉrmanÉntÉ jovÉnK
ios diÉntÉs pÉrmanÉntÉs jóvÉnÉs prÉsÉntan una maóor capacidad dÉ la pulpa para rÉaccionar
adÉcuadamÉntÉ a divÉrsas agrÉsionÉs por lo quÉ son buÉnos candidatos para aquÉllos
tratamiÉntos quÉ pÉrsiguÉn la rÉparación pulparK
AK oÉcubrimiÉnto pulpar indirÉcto EomI):
El omI Én diÉntÉ pÉrmanÉntÉ jovÉn tiÉnÉ como objÉtivo Évitar la Éxposición pulpar dirÉcta,
prÉsÉrvando la vitalidad dÉ la pulpa ó por tanto, Él ciÉrrÉ apical fisiológicoK Es un procÉdimiÉnto
tÉrapéutico útil Én diÉntÉs con lÉsionÉs dÉ cariÉs profundas ó patología pulpar rÉvÉrsiblÉK El
objÉtivo És fomÉntar la cicatrización dÉ la pulpa, Éliminando la maóor cantidad dÉ bactÉrias ó Él
sÉllado dÉ la lÉsión, lo cual Éstimula la ÉsclÉrosis dÉ la dÉntina ó la formación dÉ dÉntina
rÉparadoraK
pÉ difÉrÉncia dÉl procÉdimiÉnto rÉalizado Én dÉntición tÉmporal dÉ la nÉcÉsidad dÉ
rÉintÉrvÉnción Én Él diÉntÉ pÉrmanÉntÉ jovÉnK Transcurrido un pÉríodo mínimo dÉ 6J8 sÉmanas,
sÉ anÉstÉsia ó aísla Él diÉntÉ con diquÉ dÉ goma, procÉdiéndosÉ a rÉtirar la rÉstauración
tÉmporal ó Él rÉvÉstimiÉnto ÉmplÉadoK Tras lo cual sÉ procÉdÉ a la Éliminación cuidadosa dÉ la
cariÉs rÉstantÉ, quÉ óa prÉsÉnta ciÉrtos signos dÉ ÉsclÉrosis, mostrando una capa dÉ dÉntina
sana sin Éxposición pulparK cinalizándosÉ la prÉparación cavitaria ó rÉstauración dÉl diÉntÉ dÉ
modo convÉncional EÁlvarÉzJÁlvarÉz, 2M11) EduidÉlinÉ on mulp ThÉrapó for mrimaró and
ImmaturÉ mÉrmanÉnt TÉÉth, 2M14)K
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
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BK oÉcubrimiÉnto pulpar dirÉcto Eoma):
El objÉtivo dÉ ÉstÉ tratamiÉnto És mantÉnÉr la vitalidad pulpar formando una barrÉra calcificada
Én Él lugar dÉ la ÉxposiciónK Estaría indicado si sÉ producÉn una sÉriÉ dÉ circunstancias:
J Exposición mÉcánica accidÉntal mÉnor dÉ 1mm causada por una prÉparación
cavitaria ÉxcÉsiva quÉ ocurrÉ Én diÉntÉs pÉrfÉctamÉntÉ aislados con aislamiÉnto
absolutoK
J ExposicionÉs pulparÉs puntiformÉs dÉbidas a cariÉs ó rodÉadas dÉ dÉntina sana Én
un diÉntÉ clínica ó radiográficamÉntÉ asintomático con hÉmorragia controlablÉ Én
Él punto dÉ la ÉxposiciónK
J iÉsionÉs traumáticas dÉ poco tiÉmpo dÉ Évolución Én la quÉ la fractura dÉ corona
sÉ unÉ una Éxposición pulpar mÉnor dÉ 1mm dÉ diámÉtroK pi Él tiÉmpo transcurrido
És amplio, o la supÉrficiÉ pulpar ÉxpuÉsta supÉra ÉsÉ tamaño, És mÉjor ÉmplÉar
otras técnicasK
El matÉrial dÉ ÉlÉcción para tratamiÉntos dÉ omI ó oma És Él hidróxido dÉ calcio, quÉ Éstimula Él
tÉjido pulpar para quÉ rÉparÉ la zona lÉsionada formando un puÉntÉ dÉ dÉntina, adÉmás por su
ÉlÉvado pe prÉsÉnta un ÉfÉcto antimicrobiano EÁlvarÉzJÁlvarÉz, 2M11)K ExistÉ controvÉrsia Én Él
ÉmplÉo dÉl MTA para ÉstÉ fin, siÉndo acÉptado Én las guias amÉricanas EduidÉlinÉ on mulp
ThÉrapó for mrimaró and ImmaturÉ mÉrmanÉnt TÉÉth, 2M14), sin Émbargo la Asociación
IntÉrnacional dÉ Traumatología aÉntarl EIAaT por IntÉrnational Association for aÉntal
Traumatologó) lo dÉsaconsÉja Én diÉntÉ pÉrmanÉntÉ dÉbido al cambio dÉ color quÉ pruducÉ
EIAaT, 2M12)
CK mulpotomía parcial:
ConsistÉ una amputación parcial, o dÉ poca profundidad, dÉ la pulpa camÉralK Estando indicado
Én cariÉs profundas con pulpa ÉxpuÉsta o Én ÉxposicionÉs traumáticas, dondÉ sÉ dÉnomina
mulpotomía dÉ CvÉkK Al igual quÉ Él antÉrior, los matÉrialÉs dÉ ÉlÉcción son Él hidróxido dÉ calcio
ó Éncontramos controvÉrsia con Él ÉmplÉo dÉl MTA EÁlvarÉzJÁlvarÉz, 2M11) EduidÉlinÉ on mulp
ThÉrapó for mrimaró and ImmaturÉ mÉrmanÉnt TÉÉth, 2M14) EIAaT, 2M12)
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aK mulpotomía vital, apicogénÉsis o apÉxogénÉsis:
Indicado si la Éxposición pulpar dÉ un diÉntÉ pÉrmanÉntÉ jovÉn És dÉ tamaño considÉrablÉ o
mucho tiÉmpo dÉ Évolución, dÉ forma quÉ la pulpa coronal EaunquÉ no la radicular) sÉ ÉncuÉntra
infÉctada, inflamada o con pocas posibilidadÉs dÉ consÉrvar la vitalidadK El tratamiÉnto consistÉ
Én Éliminar la porción coronal dÉ ésta ó prÉsÉrvar la vitalidad dÉ la pulpa radicular para pÉrmitir
Él dÉsarrollo dÉ la raíz ó la apicogénÉsis o ciÉrrÉ apicalK
Tras la amputación dÉ la pulpa coronal ó consÉcución dÉ la hÉmostasia sÉ coloca hidróxido dÉ
calcio Én contacto dirÉcto con Él tÉjido pulpar quÉ quÉda Én los conductos, para quÉ ÉstimulÉ la
calcificación ó un puÉntÉ dÉ dÉntina sobrÉ la amputaciónK Tras finalizar Él ciÉrrÉ apical, sÉ
aconsÉja rÉalizar Él tratamiÉnto Éndodóntico convÉncional con gutapÉrcha EÁlvarÉzJÁlvarÉz,
2M11)K
El MTA parÉcÉ sÉr también un matÉrial apropiado para ÉstÉ tipo dÉ tratamiÉnto, siÉndo su
principal inconvÉniÉntÉ És quÉ una vÉz fraguado És imposiblÉ dÉ Éliminar, por lo quÉ no Éstaría
indicado Én aquÉllos casos dondÉ Él Éstado pulpar no Ésté claro ó, sÉ puÉda nÉcÉsitar otro
tratamiÉnto postÉrior EÁlvarÉzJÁlvarÉz, 2M11), Éstando dÉsaconsÉjado por la IAaT por los
mÉncionados problÉmas dÉ discoloración EIAaT, 2M12)K
EK Apicoformación, ciÉrrÉ apical o apÉxificación:
pi Él diÉntÉ pÉrmanÉntÉ jovÉn prÉsÉnta una dÉgÉnÉración pulpar ÉxtÉnsa o una nÉcrosis total,
con signos clínicos ó radiográficos dÉ rÉacción pÉriapical, sÉ rÉalizará Él tratamiÉnto dÉ
apicoformación, cuóo objÉtivo És consÉguir un ciÉrrÉ apical para postÉriormÉntÉ rÉalizar Él
sÉllado radicularK
El procÉdimiÉnto sÉ llÉva a cabo mÉdiantÉ la rÉmoción dÉl tÉjido coronal ó radicular no vital ó la
colocación dÉ un matÉrial biocompatiblÉ como Él hidróxido dÉ calcio para Éstimular Él ciÉrrÉ
radicular o la crÉación dÉ una barrÉra apical mÉdiantÉ la aplicación dÉl MTAK
aÉbido a quÉ Él hidróxido dÉ calcio sÉ dÉsvanÉcÉ con Él tiÉmpo, sÉ aconsÉja rÉÉmplazarlo, sÉgún
distintos autorÉs, cada 3 o 6 mÉsÉs hasta quÉ sÉ produzca Él ciÉrrÉ apical, tras Él cual sÉ procÉdÉ
a rÉalizar Él tratamiÉnto Éndodóntico convÉncional EÁlvarÉzJÁlvarÉz, 2M11) EduidÉlinÉ on mulp
ThÉrapó for mrimaró and ImmaturÉ mÉrmanÉnt TÉÉth, 2M14)K aicho rÉquÉrimiÉnto prÉcisa dÉ
múltiplÉs visitas, un largo tiÉmpo dÉ tratamiÉnto hasta quÉ Él ciÉrrÉ radicular És complÉtado
EThomson, 2M1M), junto con un maóor riÉsgo dÉ fractura radicular, dÉbido a una maóor fragilidad
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
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dÉ la dÉntina radicular rÉsultantÉ Ekosrat, 2M11) EChuÉh, 2MM9)  ó oblitÉración total dÉl conducto
EChuÉh, 2MM9)K
rna altÉrnativa a la apÉxificación con hidróxido dÉ calcio la constituóÉ la crÉación dÉ una barrÉra
apical mÉdiantÉ MTA, técnica quÉ rÉporta un alto porcÉntajÉ dÉ éxito, rÉducÉ Él númÉro dÉ
sÉsionÉs clínicas vsK al hidróxido dÉ calcioK mrÉsÉntando la dÉsvÉntaja dÉ no pÉrmitir Él dÉsarrollo
radicular complÉto, obtÉniéndosÉ por tanto, una Éstructura radicular frágil Ekosrat, 2M11)K
cK Endodoncia rÉgÉnÉrativa:
ia Éndodoncia rÉgÉnÉrativa sÉ inicia Én 1971 por kógaardJÖstbó & ejortdal, EoÉónols, 2MM9)
dÉfiniéndosÉ cómo aquÉllas técnicas “basadas Én procÉsos biológicos dÉstinados a rÉmplazar Él
complÉjo dÉntinoJpulpar ÉnfÉrmo, altÉrado o traumatizado”K Englobando la ingÉniÉría tisular ó
la rÉvascularización EBansal, 2M11) EMurraó, 2MM7)K AunquÉ sÉgún autorÉs como darcíaJdodoó ó
colsK incluiría también procÉsos más comunÉs Én nuÉstra práctica diaria como son la pulpotomía
parcial ó la apÉxogénÉsis EdarcíaJdodoó, 2M12)K
ia rÉvascularización sÉ basa Én la “formación dÉ un nuÉvo tÉjido vital a través dÉl tÉjido prÉsÉntÉ
Én Él propio diÉntÉ, pÉrmitiÉndo Él continuo dÉsarrollo radicular”K El método dÉ
rÉvascularización prÉsuponÉ quÉ Él canal pulpar ha sido dÉsinfÉctado ó la formación dÉ un
coágulo sanguínÉo contribuóÉ a la formación dÉ una matriz quÉ pÉrmitÉ la migración dÉ células
quÉ inician la nuÉva formación tisular EBansal, 2M11)K ia pasta triJantibiótica o “3JMIu”
Eciprofloxacino, mÉtronidazol ó minociclina) EThomson, 2M1M) Ekosrat, 2M11) fuÉ propuÉsta por
eoshino ó colsK como dÉsinfÉctantÉ dÉl sistÉma dÉ conductos Én Ésta técnica Eeoshino, 1996)K
EntrÉ las vÉntajas dÉscritas para Ésta técnica Éncontramos quÉ Él tÉjido formado forma una
partÉ intÉgral dÉl diÉntÉ, Évitando problÉmas dÉ rÉtÉnción dÉ la rÉstauración ó posibilidad dÉ
filtración bactÉriana, obtÉniéndosÉ un dÉsarrollo complÉto dÉ las parÉdÉs radicularÉs EBansal,
2M11)K
EntrÉ los inconvÉniÉntÉs dÉscritos Éncontramos una discoloración dÉl diÉntÉ tratado
posiblÉmÉntÉ dÉbido a la minociclina EThomson, 2M1M) EoÉónols, 2MM9) Ekosrat, 2M11)K mara
Évitar dicha altÉración dÉl color sÉ ha propuÉsto la utilización dÉ tÉtraciclinas como
mÉdicamÉnto intracanal, la sustitución dÉ Ésta por amoxicilina EThomson, 2M1M) o por cÉfaclor
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
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Ekosrat, 2M11) o Él ÉmplÉo dÉ grabado ácido ó adhÉsivo  EoÉónols, 2MM9), ó la ÉxistÉncia dÉ cÉpas
dÉ bactÉrias rÉsistÉntÉs Ekosrat, 2M11)K
2K3 Estado actual dÉ los matÉrialÉs para la protÉcción ó Él
tratamiÉnto pulparK
En Él siguiÉntÉ apartado sÉ procÉdÉrá al dÉsarrollo dÉ  los distintos matÉrialÉs ÉmplÉados
actualmÉntÉ Én tÉrapia pulparK mor lo gÉnÉral, a día dÉ hoó, para cada tratamiÉnto dÉscrito
ÉxistÉn distintas altÉrnativas Etabla 2K1):
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Tabla 2K1: MatÉrialÉs tÉrapia pulpar ó sus indicacionÉs E* utilizados prÉfÉrÉntÉmÉntÉ Én
dÉntición tÉmporal)
2K3K1 MatÉrialÉs utilizados prÉfÉriblÉmÉntÉ Én dÉntición tÉmporalK
AK Óxido dÉ CincJEugÉnol
El óxido dÉ cincJÉugÉnol EZlE) És un cÉmÉnto orgánicoJmÉtálico Én basÉ a ÉugÉnolK piÉndo su
composición típica Etabla 2K2):
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ComponÉntÉ mÉso E%)












Tabla 2K2: composición dÉl cÉmÉnto dÉ óxido dÉ zinc ÉugÉnol ETomada dÉ sallÉjoJBolaños, 2M11)
El ÉugÉnol posÉÉ propiÉdadÉs antibactÉrianas ó antiinflamatoriasK Es capaz dÉ difundir a través
dÉ los túbulos dÉntinarios ó producir un ÉfÉcto sÉdantÉ pulparK AdÉmás És un buÉn aislantÉ
térmicoK Estas trÉs propiÉdadÉs lo hacÉn un matÉrial indicado Én rÉcubrimiÉntos indirÉcto, tanto
Én dÉntición tÉmporal como pÉrmanÉntÉ EsallÉjoJBolaños, 2M11)K
pu ÉmplÉo como matÉrial dÉ rÉllÉno Éndodóntico Én pulpÉctomía Én dÉntición tÉmporal fuÉ
dÉscrito por pwÉÉt AC Én 193MK EntrÉ las dÉsvÉntajas dÉscritas Éncontramos: una lÉnta
rÉabsorción, irritación dÉ los tÉjidos pÉriapicalÉs ó cambios Én Él patrón dÉ Érupción dÉl diÉntÉ
pÉrmanÉntÉK Causando también nÉcrosis dÉ huÉso ó cÉmÉnto cuando sÉ producÉ su Éxtrusión
a través dÉl ápicÉ dÉl diÉntÉ EBahtololoomi, 2M1R)K
Bahtololoomi ó colsK EBahtololoomi, 2M1R) Én su Éstudio rÉtrospÉctivo Évalúan Él éxito clínico ó
radiológico Én 76 pulpÉctomías Én diÉntÉs tÉmporalÉs nÉcróticos rÉalizadas con óxido dÉ cinc
ÉugÉnol, con un tiÉmpo dÉ sÉguimiÉnto comprÉndido ÉntrÉ 6 ó R9 mÉsÉs EtiÉmpo mÉdio dÉ
sÉguimiÉnto 24 mÉsÉs) obtÉniÉndo un éxito clínico dÉ un 97,4% ó radiológico dÉ un 93,4%K
BarcÉlos ó colsK EBarcÉlos, 2M11) Én su rÉvisión sistÉmática dÉ los años 19RM a 2M1M, dÉ
pulpÉctomías rÉalizadas con ZlE ó un tiÉmpo mínimo dÉ sÉguimiÉnto dÉ 12 mÉsÉs, documÉntan
un porcÉntajÉ dÉ éxito comprÉndido ÉntrÉ Él 8RJ1MM%K
Trairatvorakul ó colsK ETrairatvorakul, 2MM8)  no obtiÉnÉn difÉrÉncias significativas Én cuanto al
éxito obtÉnido Én pulpÉctomías Én diÉntÉ tÉmporal a los 12 mÉsÉs En= 44)  cuando comparan Él
ZlE E8R% éxito) ó Él prÉparado comÉrcial dÉ hidróxido dÉ calcio ó óodoformo sitapÉx® E89%),
variando significativamÉntÉ a los 6 mÉsÉs E48 ó 78% rÉspÉctivamÉntÉ)
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
pulpar dÉl diÉntÉ tÉmporal ó pÉrmanÉntÉ jovÉn
2M
BK cormocrÉsol
A día dÉ hoó, sÉ trata dÉl tratamiÉnto más difundido para su ÉmplÉo Én pulpotomía Én dÉntición
tÉmporalK ia fórmula más utilizada fuÉ introducida por BucklÉó a principios dÉl siglo uu ó consistÉ
Én 19% dÉ formaldÉhido, 3R% dÉ crÉsol, 1R% dÉ glicÉrina ó aguaK ios componÉntÉs activos És Él
formaldÉhido quÉ És un fijador ó Él crÉsol, quÉ pÉrmitÉ la difusión EÁlvarÉzJÁlvarÉz, 2M11),
ÉmplÉándosÉ Én la proporción 1:R Eiin, 2M14)K
Esta mÉzcla prÉviÉnÉ la autolisis dÉl tÉjido mÉdiantÉ la fijación a las protÉínasK El crÉsol És
localmÉntÉ dÉstructivo con los tÉjidos vitalÉs, pÉro Él riÉsgo dÉ distribución sistémica Én un
tratamiÉnto pulpar És prácticamÉntÉ inÉxistÉntÉ, sin Émbargo Él formaldÉhido si És distribuido
sistémicamÉntÉ dÉspués dÉ un tratamiÉnto pulpar, siÉndo clasificado por la organización
mundial dÉ la salud cómo carcinogénico para humanos EpmaïlJcaugÉron, 2M14)K ActualmÉntÉ su
uso sÉ ÉncuÉntra cuÉstionado dÉbido a sus ÉfÉctos advÉrsos talÉs como su potÉncial
carcinogÉnicidad, mutagÉnicidad ó citotoxicidad Eiin, 2M14)K
Estudios in vivo Én humanos actualÉs rÉportan un porcÉntajÉ dÉ éxito clínico ó radiológico a los
12 mÉsÉs  dÉl 81% sÉgún Él Éstudio dÉ llatosi ó colsK Ellatosi, 2M1R), similarÉs rÉsultados clínicos
E92,1%) ó radiológicos E86,8%) a los 12 mÉsÉs publican AlJMutairi ó colsK EAlJMutairi, 2M13)K
CK pulfato férrico
El sulfato férrico És un agÉntÉ hÉmostático quÉ forma un coagulo mÉdiantÉ una unión mÉtalJ
protÉínas Én la supÉrficiÉ dÉl muñón pulpar, sÉllando los capilarÉs sanguínÉos ó actuando como
barrÉra frÉntÉ a los componÉntÉs irritantÉs dÉ los matÉrialÉs colocados sobrÉ élK ko sÉ han
publicado datos dÉ toxicidad conocida ni distribución sistémica EcaugÉron, 2M14)K
Estudios rÉciÉntÉs in vivo Én humanos muÉstran unos rÉsultados clínicos ó radiológicos
comprÉndidos ÉntrÉ Él  9R,2% a los 3M mÉsÉs publicado por Yildiz ó colsK EYildiz, 2M14), ó Él 88%
a los 24 mÉsÉs dÉ ErdÉm ó colsK EErdÉm, 2M11)K
aK dlutaraldÉhido
cuÉ propuÉsto su uso como matÉrial dÉ fijación pulpar por dravÉnmadÉ Én 197R,  Én dilución al
2% durantÉ R minutosK mrÉsÉnta una maóor capacidad dÉ fijación quÉ Él formocrÉsolK pin
Émbargo posÉÉ una toxicidad ó mutagÉnicidad similar al formocrÉsol así como distribución
sistémica Eprinivasan, 2MM6)K
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
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El único Éstudio clínico in vivo Én humanos publicado actual documÉnta un éxito clínico a los 12
mÉsÉs 1MM% ó radiológico dÉl 83,3% EeavalÉ, 2M13)
Con similarÉs ÉfÉctos tóxicos quÉ Él formocrÉsol, ó sin ÉvidÉncia dÉ mÉjora Én los rÉsultados
clínicos Él glutaraldÉhido no sÉ llÉgó a constituir como una altÉrnativa convincÉntÉ al
formocrÉsolK AdÉmás dÉ prÉsÉntar problÉmas Én la Éstabilidad dÉ la formulaK
EK masta dÉ óodoformo /óodoformo+ eidróxido dÉ calcio
El óodoformo És un compuÉsto alifático dÉl óodoK Está constituido por un átomo dÉ carbono,
uno dÉ hidrógÉno ó trÉs dÉ óodo EI3Ce)K pu aspÉcto És dÉ un sólido amarillo vÉrdoso, ó su olor
caractÉrísticoK Es poco solublÉ Én agua, nocivo por inhalación, por ingÉstión ó Én contacto con
la piÉlK EntrÉ sus propiÉdadÉs dÉstacar su podÉr antiséptico ó sÉr rÉabsorbido cuando sÉ ponÉ
Én contacto con los tÉjidos pÉriapicalÉsK
ia pasta constituida por una mÉzcla dÉ óodoformo, paraclorofÉnol, canfor ó mÉntol Epasta
iodofórmica o pasta hri 1) hasta poco tiÉmpo sÉ ha vÉnido utilizando Én las pulpÉctomías dÉ
diÉntÉs tÉmporalÉs como matÉrial dÉ obturación dÉ los conductosK En la actualidad, ó para Él
mismo fin, sÉ utiliza una mÉzcla dÉ óodoformo, hidróxido dÉ calcio ó acÉitÉ dÉ silicona
EsitapÉx®)K EstÉ matÉrial, por sus propiÉdadÉs, Éstá considÉrado como Él dÉ ÉlÉcción para Él
tratamiÉnto dÉ los diÉntÉs tÉmporalÉsK piÉndo bactÉricida, sÉ rÉabsorbÉ Én los casos dÉ
sobrÉobturación, sÉ rÉabsorbÉ al mismo tiÉmpo quÉ la raíz dÉl diÉntÉ tratado, no lÉsiona Él
gÉrmÉn dÉl diÉntÉ pÉrmanÉntÉ ó És radiopaco EsallÉjoJBolaños, 2M11)K mrÉsÉntando un
porcÉntajÉ dÉ éxito a los 12 mÉsÉs dÉ 89% ETrairatvorakul, 2MM8)K
mramila ó colsK Emramila, 2M1R) Évalúan Él éxito clínico ó radiológico a los 6, 12 ó 3M mÉsÉs
pulpÉctomías Én diÉntÉs tÉmporalÉs En= 129) con nÉcrosis o pulpitis irrÉvÉrsiblÉs tratados con:
aK oC fill® Eóxido cinc ÉugÉnol ó óodoformo), bK sitapÉx® Eeidróxido dÉ calcio ó óodoformo) ó cK
mulpdÉnt® Eóxido cinc ÉugÉnol)K lbtÉniÉndo unos valorÉs dÉ éxito dÉl 94, 9M ó 97%
rÉspÉctivamÉntÉK
2K3K2 MatÉrialÉs utilizados tanto Én dÉntición tÉmporal como pÉrmanÉntÉK
AK eidróxido dÉ calcio EeC)
Introducido Én 192M por eÉrman como agÉntÉ para tratamiÉnto pulpar EcallahinÉjadJ dhajari,
2M1M)K pÉ trata dÉ un compuÉsto obtÉnido a través dÉ carbonatos cálcicosK El carbonato cálcico,
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
pulpar dÉl diÉntÉ tÉmporal ó pÉrmanÉntÉ jovÉn
22
por calcinación sÉ transforma Én óxido dÉ calcio quÉ combinándolo con agua sÉ obtiÉnÉ
hidróxido dÉ calcioK ias formas dÉ prÉsÉntación dÉl eC son Én forma no fraguablÉ o puro ó Én
forma fraguablÉ o combinadoK
ia composición dÉ la forma no fraguablÉ És eC puro quÉ sÉ prÉsÉnta Én polvo para mÉzclar con
agua dÉstilada o sÉ prÉsÉnta óa mÉzclado Én agua dÉstilada o Én mÉtilcÉlulosa para mÉjorar su
manÉjabilidadK El eC fraguablÉ Én sistÉma pastaJpasta incorpora dos pastas quÉ mÉzcladas
sufrÉn una rÉacción química ó Él matÉrial sÉ solidificaK
ias formas fotopolimÉrizablÉs son eC puro mÉzclado con rÉsina BisJdMA ó eEMA, al quÉ sÉ
incorporan moléculas fotosÉnsiblÉs quÉ lo hacÉn polimÉrizar Én prÉsÉncia dÉ luzK
EntrÉ las propiÉdadÉs más dÉstacadas dÉl hidróxido dÉ calcio dÉstaca: pe alcalino quÉ lo hacÉ
bactÉricida ó Éstimula la producción dÉ tÉjido calcificado, És biodisponiblÉ, antibactÉrianoK ia
actividad bactÉriana producÉ un ambiÉntÉ ácido quÉ provocará la disolución parcial dÉl matÉrial,
alcalinización dÉ la zona ó actuando por tanto como bactÉricidaK ia forma fotopolimÉrizablÉ no
tiÉnÉ ÉfÉcto antibactÉriano ni calcificador significativa EsallÉjoJBolaños, 2M11)
Aminabadi ó colsK rÉalizaron tratamiÉntos dÉ oma Én diÉntÉ tÉmporal con eC puro ó formocrÉsol
al 2M% En=3M/grupo), Én Él cual midÉn Él éxito clínico ó radiológico a los 24 mÉsÉsK lbtÉniÉndo
un porcÉntajÉ dÉ éxito clínico dÉl 9M% para Él formocrÉsol ó 61,7% para Él eC ó radiológico dÉl
8R ó R3,3% rÉspÉctivamÉntÉ EAminabadi, 2M1M)K
Cuando sÉ ÉmplÉa como mÉdicamÉnto para pulpotomía su principal dÉsvÉntaja És Él riÉsgo dÉ
rÉabsorción intÉrna Eprinivasan, 2MM6)K pönmÉz ó colsK Én 2MM8, Éstudian la prÉvalÉncia dÉ
rÉabsorción intÉrna Én una sÉriÉ dÉ 84 dÉ molarÉs tÉmporalÉs a los cualÉs sÉ lÉs rÉaliza la
pulpotomía con hidróxido dÉ calcio, Én un tiÉmpo dÉ sÉguimiÉnto dÉ 12 mÉsÉs, obtÉniÉndo quÉ
la maóor causa dÉ fracaso Én los diÉntÉs Éstudiados És dÉbido a rÉabsorción intÉrna E88,2% dÉ
los fracasos), constituóÉndo un total dÉl 17,86% EpönmÉz, 2MM8)K
El hidróxido dÉ calcio clásicamÉntÉ ha sido “gold standard” Én tratamiÉntos dÉ apÉxogénÉsis ó
apÉxificaciónK ia aparición dÉ nuÉvos tÉcnologías ó nuÉvos matÉrialÉs con rÉsultados
promÉtÉdorÉs ha abiÉrto nuÉvos horizontÉs Én prÉsÉrvación ó rÉgÉnÉración pulpar ECorbÉlla,
2M14), lo cual quÉda ÉvidÉnciado por Él crÉciÉntÉ númÉro dÉ publicacionÉs Én ÉstÉ campoK
ElJMÉligó ó colsK comparan eC puro con MTA Eno documÉntado tipo) Én apÉxogénÉsis Én diÉntÉs
pÉrmanÉntÉs inmaduros con Éxposición pulpar dÉbido a traumatismo En=1R por tratamiÉnto,
Éstudio a boca partida) obtÉniÉndo a los 12 mÉsÉs un porcÉntajÉ dÉ éxito dÉl 87 ó 1MM%
rÉspÉctivamÉntÉ EElJMÉligó, 2MM6)K
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ltro uso dÉscrito, És su ÉmplÉo Én tratamiÉntos dÉ apicoformación/apÉxificación Én diÉntÉ
pÉrmanÉntÉ jovÉnK BontÉ ó colsK comparan MTA Emroooot®) con eC puro Én tratamiÉntos dÉ
apÉxificación Én diÉntÉs pÉrmanÉntÉs inmaduros con pulpa no vital En=1R/grupo, tratamiÉnto
Én ambas técnicas Én 1 sÉsión), valorando radiológicamÉntÉ la prÉsÉncia dÉ barrÉra apicalK
lbtÉniÉndo a los 6 mÉsÉs la prÉsÉncia dÉ una barrÉra minÉralizada Én Él 43,3% dÉ los casos
tratados con eC ó 64,7% dÉ los casos obtÉnidos con MTA ó a los 12 mÉsÉs dÉl RM ó 82,4%
rÉspÉctivamÉntÉK aÉstacar quÉ Én Él grupo dÉl eC a los 12 mÉsÉs Én 4 dÉ los diÉntÉs tratados
E26,7%) obsÉrvan fractura coronal o radicular EBontÉ, 2M1R)K
BK AgrÉgado trióxido minÉral EMTA)K lriginal ó modificacionÉs
El agrÉgado trióxido minÉral EMTA por MinÉral TrioxidÉ AggrÉgatÉ) fuÉ dÉscrito por primÉra vÉz
Én la litÉratura por iÉÉ ó colaboradorÉs Én 1993 EiÉÉ, 1993) ó patÉntado Én 199R por
TorabinÉjad ó thitÉ ETorabinÉjad, 199R), siÉndo aprobado Én 1998 por la caA Ecood and arug
Administration) como un matÉrial tÉrapéutico Én Éndodoncia para humanos ECardosoJpilva,
2M11) EpimancasJmallarÉs, 2M11)K El MTA És una mÉzcla dÉ cÉmÉnto mortland rÉfinado, sÉgún su
patÉntÉ Éstá compuÉsto por “RMJ7R% Én pÉso dÉ óxido dÉ calcio ó 1RJ2R% dÉ dióxido dÉ silicio”,
produciÉndo Én su mÉzcla silicato dicálcico ECa2pil4), silicato tricálcico ECa3pilR, C3p), aluminato
tricálcico ECa3Al2l6 ,C3A), tÉtracalcio aluminofÉrrita ECamillÉri, 2MM8), bismuto, óÉso ó trazas dÉ
otros óxidos minÉralÉs como pil2, Cal, Mgl, h2pl4 ó ka2pl4 Eoao, 2MM9) Eiiu, 2M11) Ekg, 2MM8)
Elkiji, 2MM9) EoobÉrts, 2MM8)) difÉrÉnciándosÉ dÉl cÉmÉnto mortland por la adicción dÉ óxido dÉ
bismuto, Él cual lÉ confiÉrÉ radiopacidad, ó por un tamaño dÉ partículas más pÉquÉño ó
uniformÉ Eoao, 2MM9)
lriginalmÉntÉ sÉ comÉrcializa Él MTA gris EdrÉó mroooot® MTA, aÉntspló Tulsa aÉntal; Tulsa,
lklahoma, rpA), Él cual modifica Én 2MM2 Él propio fabricantÉ EtoothJcolorÉd MTA o tMTA)
con Él objÉtivo dÉ Évitar los potÉncialÉs cambios dÉ coloración producidos la formulación
original ECamillÉri, 2MM8)K
Estudios in vitro É in vivo documÉntan quÉ sÉ trata un matÉrial biocompatiblÉ, con un pe alcalino
dÉ 1M,2 por tanto, bactÉricida, con alta capacidad dÉ sÉllado, ECardosoJpilva, 2M11) ETuna, 2MM8)
Emarirokh, 2M1Ma) ETorabinÉjad, 2M1M) Ekg, 2MM8) EEghal, 2MM9), radiopacidad supÉrior a los 3mm
dÉ aluminio rÉquÉridos por la normativa Ipl 6876J2MM1 EIpl 6976J2MM1) quÉ oscila sÉgún
Éstudios dÉ los 7,17mmAl documÉntados por TorabinÉjad ó colsK ETorabinÉjad, 199R) a los
R,34mmAl rÉportados por aanÉsh ó colsK EaanÉsh, 2MM6) o los 9,3mmAl obtÉnidos por Chiang ó
colsK EChiang, 2M1M), con un tiÉmpo dÉ fraguado dÉ 2,4R h ETorabinÉjad, 199R)
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Estudios in vivo dondÉ sÉ rÉalizan pulpotomías Én dÉntición tÉmporal documÉntan un
porcÉntajÉ dÉ éxito clínico a los 84 mÉsÉs dÉl 99% ó radiológico dÉl 97,14% ECardosoJpilva, 2M11),
o dÉl 1MM% éxito clínico ó 9M% publicados por aoólÉ a los 36 mÉsÉs EaoólÉ, 2M1M)K
Estudios in vivo dÉ oma sobrÉ prÉmolarÉs, los cualÉs sÉ Éstudian histológicamÉntÉ rÉvÉlan la
formación dÉ un puÉntÉ dÉntinario, así como la ausÉncia dÉ cambios inflamatorios Epwarup,
2M14)
MlaIcICACIÓk 1: drÉó and thitÉ MTA AngÉlus®
aÉsarrollado por AngÉlus Industria dÉ mroductos ldontológicos itdaK Eiondrina, mo, Brazil) Én
2MM1, busca la rÉducción dÉl tiÉmpo dÉ fraguado dÉl original mroooot® MTA mÉdiantÉ la
suprÉsión dÉl sulfato cálcicoK pÉ comÉrcializa Én forma dÉ polvoJlíquido, Éstando compuÉsto por
un 8M% cÉmÉnto mortland ó 2M% óxido bismuto, Él cual sÉ mÉzcla con mÉnor cantidad dÉ agua
dÉstilada EM,28ml/g vÉrsus M,3Rml/g quÉ rÉcomiÉnda Él fabricantÉ dÉl MTA) EAccorintÉ, 2MM8,
marirokh, 2M1Ma)K
Estudios in vitro É in vivo dÉmuÉstran quÉ sÉ trata dÉ un matÉrial biocompatiblÉ Emarirokh,
2M1Ma), con un pe dÉ 7,66 a las 3 horas ó 8,1M a los 28 días EMassi, 2M11), tiÉmpo fraguado inicial
quÉ oscila ÉntrÉ 1MJ1R minutos Eiiu, 2M11) EduvÉn 2M14) EMassi, 2M11), ó final dÉ 48,33 minutos
EMassi, 2M11), radiopacidad supÉrior 3mm Al E3J3,3 ETanomaruJcilho, 2MM8)J 6, 4R Esivan, 2MM9)K
Estudios in vivo dondÉ sÉ rÉalizan pulpotomías Én dÉntición tÉmporal documÉntan un
porcÉntajÉ dÉ éxito clínico dÉl 1MM% a los 17J24 mÉsÉs ó radiológico comprÉndido ÉntrÉ Él
86,71% rÉcogido por Zaror ó colsK EZaror, 2M11)  ó Él 1MM% dÉ pakaó ó colsK  ó MorÉtti ó colsK
Epakai, 2MM9) EMorÉtti, 2MM8)K
MlaIcICACIÓk 2: MTA cotocurablÉs
purgÉn con la nÉcÉsidad dÉ solvÉntar Él largo tiÉmpo dÉ fraguado dÉl MTAK Encontramos Én la
litÉratura trÉs prÉsÉntacionÉs dÉ MTA fotocurablÉs:
ThÉraCal®:
aÉsarrollado por Bisco Epchaumburg, rpA) Én 2M12K pÉ trata dÉ cÉmÉnto mortland tipo III <6M%,
al cual sÉ lÉ añadÉ una rÉsina fotopolimÉrizablÉ EpoliÉtilÉnglicol dimÉtacrilato < RM%) ó un agÉntÉ
radiopacificantÉ Ezirconato dÉ bario < 1M%) EwwwKbiscoKcom)
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EntrÉ las propiÉdadÉs dÉscritas Éncontramos quÉ posÉÉ un pe inicial dÉ 1MJ11 E3hJ3días) ó final
8J8,R E7J28días) ó una radiopacidad dÉ 1,M7mm Al Edandolfi, 2M12), la cual És insuficiÉntÉ sÉgún
la normativa Ipl 6876J2MM1K aÉstacar quÉ no sÉ han Éncontrado Éstudios in vivo publicados Én
las basÉs dÉ datos rÉvisadasK
MTA fotocurablÉ 1:
matÉntado por la univÉrsidad dÉ Bologna EItaló), por dandolfi Md and mrati CKK pÉ trata dÉ un
polvo compuÉsto dÉ silicato di ó tricálcico, aluminato tricálcico, sulfato dÉ bario, cloruro cálcico
ó Él cual sÉ mÉzcla con un líquido compuÉsto por: 2JhidroxiÉtilJmÉtacrilato,
triÉtilÉnglicolmÉtacrilato, canforoquinona, ÉtilJ4EdimÉtilamino)bÉnzoato Eno documÉntadas
cantidadÉs Éxactas)
EntrÉ las propiÉdadÉs dÉscritas Éncontramos un tiÉmpo fraguado inicial= final dÉ 2 minutos, pe
inicial 1M,6J final 9,8 E28 días), siÉndo bioactivo Edandolfi, 2M11)K
ko sÉ han Éncontrado Éstudios publicados in vivo Én las basÉs dÉ datos rÉvisadasK
MTA fotocurablÉ 2:
aÉsarrollado por Bisco Epchaumburg, rpA)K CompuÉsto por: 8% AÉrosil, 42,R% rÉsina hidrofílica
biocompatiblÉ E2M% BisdMA, 77,2R% rÉsina biocompatiblÉJcaA, 2,4% modificador, M,32%
iniciador, M,M32% Éstabilizador dÉl iniciador), 44,R % componÉntÉs MTA ó un R% sulfato dÉ bario
Esivan, 2MM9) Esivan 2M1M) EdomÉzJcilho, 2MM8)
EntrÉ las propiÉdadÉs dÉscritas Éncontramos un pe inicial E3h) 7, 84 ó final E168h) 8, 22; baja
solubilidad Esivan 2M1M) con una radiopacidad dÉ 1,21mm Al Esivan 2MM9)
Al igual quÉ Él antÉrior, no sÉ han Éncontrado Éstudios publicados in vivo Én las basÉs dÉ datos
rÉvisadasK
aÉstacar la Éscasa información dÉ las dÉscritas prÉsÉntacionÉs fotocurablÉs, las cualÉs, a
nuÉstro ÉntÉndÉr, podrían rÉprÉsÉntar una forma intÉrÉsantÉ dÉ manÉjo para los matÉrialÉs
ÉmplÉados para tÉrapia pulparK
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
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ios valorÉs dÉ radiopacidad proporcionados no cumplÉn la normativa Ipl vigÉntÉ, dÉbido a quÉ
sÉ ÉmplÉan matÉrialÉs dÉ mÉnor pÉso molÉcular quÉ Él óxido dÉ bismuto ÉmplÉado Én Él MTA
ó Én concÉntracionÉs infÉriorÉs al 1M%K
MlaIcICACIÓk 3: MTA Bio
aÉsarrollado por AngÉlus Industria dÉ mroductos ldontológicos itdaK Eiondrina, mo, Brazil), la
modificación consistÉ Én quÉ todos los componÉntÉs son sintÉtizados Én laboratorio bajo
ambiÉntÉ controlado con Él objÉtivo dÉ rÉducir al máximo la prÉsÉncia dÉ arsénico, al ÉliminarsÉ
también Él sulfato cálcico  prÉsÉntÉ Én Él MTA sÉ va a consÉguir rÉducir también Él tiÉmpo dÉ
fraguadoK piÉndo por tanto su composición: 8M% componÉntÉs dÉ cÉmÉnto mortland EsíntÉsis Én
laboratorio) ó un 2M% óxido dÉ bismuto Esivan, 2M1M)K
Cuando comparamos Él MTA Bio frÉntÉ al MTA AngÉlus, sÉ obsÉrva quÉ Él primÉro posÉÉ una
maóor cantidad dÉ óxido dÉ calcio, lo cual condiciona una maóor libÉración dÉ ionÉs calcio al
mÉdio, acÉlÉrando sÉgún sus crÉadorÉs, la rÉparación cÉlularK También sÉ obsÉrva la ausÉncia
dÉ óxido dÉ magnÉsio frÉntÉ al MTA AngÉlus originalK Estudios in vitro documÉntan una baja
citotoxicidad Én cultivos dÉ ostÉoblastos humanos cuando sÉ ponÉn Én Éxtractos dÉl cÉmÉnto,
rÉsultados similarÉs al MTA AngÉlus EiÉÉsa, 2M1M)K
Estudios in vitro documÉntan un pe alcalino dÉ 1M,46; tiÉmpo dÉ fraguado 33,1M minutos
EBorgÉs, 2M1M), así como una radiopacidad  dÉ 3,93mmAl Esivan, 2MM9) quÉ cumpliría la
normativa Ipl ÉstablÉcidaK
ko sÉ han Éncontrado Éstudios in vivo publicados Én las basÉs dÉ datos rÉvisadasK
MlaIcICACIÓk 4: MTA mlus®
aÉsarrollado por mrÉcÉvÉst aÉnpro iimitÉd, Jammun, India para Avalon BiomÉd Inc, BradÉnton,
ci, rpAK
rna dÉ las dÉsvÉntajas dÉl MTA És la tÉndÉncia dÉl matÉrial frÉsco ErÉcién mÉzclado) dÉ
dÉsintÉgrarsÉ Én contacto con la sangrÉ u otros fluidos, lo quÉ Ésta modificación busca És
mÉjorar Ésta propiÉdad mÉdiantÉ la incorporación dÉ un gÉl poliméricoK pÉ prÉsÉnta como un
polvo compuÉsto por silicato dicálcico, silicato tricálcico, óxido dÉ bismuto Eigual quÉ MTA
blanco EAshraf, 2M14), dos opcionÉs dÉ líquido: agua ó gÉl polimérico Eno documÉntado tipo) al
quÉ dÉnominan “antiJwashout gÉl”, mÉzclado Én la variablÉ proporción dÉ 1:1 a 1:4K aÉ modo
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quÉ dÉpÉndiÉndo dÉ la aplicación buscada proponÉn Él ÉmplÉo dÉ uno u otro ó variando la
proporción polvoJlíquido sÉ obtiÉnÉn unos distintos tiÉmpos dÉ fraguado ó propiÉdadÉs físicoJ
rÉológicas Edandolfi, 2M14) Ecormosa, 2M14)K
ltra modificación quÉ incorpora És un tamaño dÉ partícula más fino lo quÉ va a pÉrmitir una
mÉjora Én su manÉjo ó aplicación Edandolfi, 2M14) ECamillÉri, 2M13), siÉndo bioactivo Edandolfi,
2M14), con un tiÉmpo dÉ fraguado inicial dÉ 12 minutos, radiopacidad R mm Al
EwwwKavalonbiomÉdKcom), tiÉmpo fraguado 6R minutos, pe 11,9 Edía 1)J12,6 Edía 28) Ecormosa,
2M14)K El mÉzclado con Él gÉl,  frÉntÉ al agua, pÉrmitÉ una disminución dÉl tiÉmpo dÉ fraguado,
un aumÉnto dÉ la fuÉrza comprÉsiva, disminución dÉ la proporción polvoJlíquido ó porosidad,
sin afÉctar a la radiopacidad, solubilidad ó durÉza Ecormosa, 2M14)K
Estudios in vivo Én animalÉs han ÉvidÉnciado idéntica rÉspuÉsta inflamatoria, cÉlular EpuÉntÉ
dÉntinario ó viabilidad cÉlular) ó rÉspuÉsta nocicÉptiva cuando comparan Én Él MTA mlus®, Él
original MTA mroooot® ó un cÉmÉnto dÉ aluminato cálcico EnuickJsÉt®) EhramÉr, 2M14)K
MlaIcICACIÓk R: MicroJMÉga MTA EMMJMTA®)
aÉsarrollado por la casa MicroJMÉga EBÉsançon, crancÉ), cambia Él modo dÉ prÉsÉntación
clásico polvoJliquido dÉl MTA a unas cápsulas prÉdosificadas, las cualÉs sÉ activan con una
pistola EimagÉn) tras lo cual sÉ procÉdÉ a su mÉzclado durantÉ 3M sÉgundos con un
amalgamadorK ConsiguiÉndo una mÉzcla Én las proporcionÉs adÉcuadas ó más homogénÉasK
También contiÉnÉ carbonato cálcico como aditivo para buscar una rÉducción dÉl tiÉmpo dÉ
fraguado Ehhalil, 2M14), sÉgún sus fabricantÉs a 2M minutos EMicroJMÉga wÉb)K
MlaIcICACIÓk 6: earvard MTA caps®:
aÉ  la casa earvard aÉntal IntÉrnational dmbe EeoppÉgartÉn, dÉrmanó) prÉsÉnta igual
composición quÉ Él MTA clásico, cambiando su prÉsÉntación Én cápsulas prÉdosificadas al igual
quÉ Él MicroJMÉga MTA Emrati, 2M1R) Ehttp://wwwKharvardJdÉntalJintÉrnationalKÉu)K
MlaIcICACIÓk 7: kanoJMTA:
rp matÉnt application ko 13/211K88MK AñadÉ pÉquÉñas cantidadÉs dÉ Éstroncio con Él objÉtivo
dÉ mÉjorar la bioactividad ó disminuóÉ Él tamaño dÉ las partículas, lo cual aumÉnta Él árÉa
supÉrficial, lo cual producÉ una hidratación más rápida ó disminuóÉ la porosidad Epaghiri, 2M12)K
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Estudios in vitro dÉ paghiri ó colsK han dÉmostrado quÉ Ésta modificación dÉl tamaño dÉ
partículas E4MJ1Mnm) mÉjora las propiÉdadÉs físicas sin afÉctar a la radiopacidad Epaghiri, 2M1R),
con un maóor pe ó libÉración dÉ ionÉs comparado con Él tMTA mroooot® ó MTA mlus® Epaghiri,
2M1Ra)K
MlaIcICACIÓk 8: MÉdCÉm MTA
pÉ introducÉ Én Él mÉrcado Én 2M12 por MÉdcÉm dmbe, tÉinfÉldÉn, pwitzÉrlandK Está
compuÉsto por cÉmÉnto mortland blanco ECEM I R2KRk/eolcim 1M3), ó óxido dÉ zirconio como
agÉntÉ radiopacificantÉ EwwwKmÉdcÉmKch)K
En las basÉs dÉ datos rÉvisadas, no sÉ han Éncontrado Éstudios quÉ dÉscriban sus propiÉdadÉs
ni Éstudios clínicos rÉlÉvantÉsK aÉstacar quÉ Én Él wwwKclinicaltrialsKgov sÉ ÉncuÉntran inscritos
dos Éstudios in vivo quÉ actualmÉntÉ sÉ ÉncuÉntran Én la fasÉ dÉ toma dÉ muÉstras:
“Comparison of MÉdCÉm MTA and cormocrÉsol usÉd in pulpotomiÉs in primaró tÉÉth” por la
eadassah MÉdical lrganization ó “MÉdCÉm mC and MTA in pulpotomiÉs in primaró tÉÉth” por
la rnivÉrsidad IntÉrnacional dÉ CataluñaK Estos últimos han publicado un Éstudio piloto  dondÉ
comparan un total dÉ 14 pulpotomías rÉalizadas con MÉdCÉm ó 16 rÉalizadas con MTA Eno
rÉgistrado tipo) obtÉniÉndo un porcÉntajÉ dÉ éxito Én ambos matÉrialÉs a los 6 mÉsÉs dÉl 1MM%
EArmasJpÉrrÉt, 2M1R)
EstÉ grupo dÉ invÉstigación justifica su ÉlÉcción frÉntÉ al MTA por tratarsÉ dÉ un matÉrial
“mucho más barato”K
aÉbido al crÉciÉntÉ númÉro dÉ publicacionÉs dÉ nuÉvos matÉrialÉs dÉrivados dÉl MTA És muó
complicado rÉcopilar la totalidad dÉ Éstos, sÉ han rÉcogido los más citados, buscándosÉ
principalmÉntÉ aquÉllas publicacionÉs dondÉ sÉ ÉstudiasÉn sus propiÉdadÉs físicoJquímicas así
como los Éstudios in vivo publicadosK En la siguiÉntÉ tabla sÉ rÉsumÉn los matÉrialÉs dÉrivados
dÉl MTA dÉsarrollados Én Él tÉxto, su uso dÉscrito por Él fabricantÉ, composición, cual És la
propiÉdad quÉ buscan mÉjorar con rÉspÉcto al MTA original ó si sÉ ÉncuÉntran o no Én fasÉ
ÉxpÉrimÉntal Etabla 2K3)
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AbrÉviaturas: mC rÉcubrimiÉnto pulpar ó pulpotomía; Ag, ApÉxogénÉsis; oEA, apicÉptomía; oCp, cÉmÉntoJsÉllador; om, pÉrforación radicular ó rÉabsorción; Af, apÉxificación ó pulpÉctomía
* pÉgún Él fabricantÉ quÉ propiÉdad prÉtÉndÉn mÉjorar con ÉstÉ cambioK ko sÉ considÉran propiÉdadÉs afÉctadas sÉcundariamÉntÉ con la modificaciónK
** ConsidÉramos quÉ sÉ ÉncuÉntran Én fasÉ ÉxpÉrimÉntal aquÉllos quÉ no tiÉnÉn suficiÉntÉ ÉvidÉncia clínica publicadaK
Tabla 2K3: oÉsumÉn matÉrialÉs dÉrivados dÉl MTAK
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CK kuÉvos matÉrialÉs basados Én silicato tricalcico:
El silicato tricálcico És Él principal componÉntÉ dÉl MTA ECamillÉri, 2M13)K oÉciÉntÉmÉntÉ sÉ han
introducido matÉrialÉs basados Én silicato tricálcico, dondÉ sÉ Évita la prÉsÉncia dÉ ÉlÉmÉntos
traza quÉ son incorporados Én Él MTA dÉ los matÉrialÉs originalÉs ó dÉ los combustiblÉs
sÉcundarios usados durantÉ su producción, obtÉniéndosÉ un cÉmÉnto librÉ dÉ contaminantÉsK
EdrÉch, 2M13)
EntrÉ Éstos cÉmÉntos basados Én silicato tricalcico Éncontramos:
BiodÉntinÉ:
aÉsarrollado por pÉptodont Epaint Maur dÉs cossés, crancÉ) Én 2MM9, dÉscrito por sus crÉadorÉs
como “sustituto bioactivo dÉ la dÉntina”, sÉ prÉsÉnta como unas cápsulas compuÉstas por un
polvo dÉ  silicato tricálcico, carbonato dÉ calcio ó óxido dÉ zirconio, ó  un líquido formado por
cloruro dÉ calcio dihidratado, policarboxilato modificado ó agua ECÉdillo,2M13) Ekowicka, 2M13)K
ltros usos dÉscritos Én la litÉratura És: basÉ cavitaria, rÉcubrimiÉntos pulparÉs indirÉctos,
pulpotomía ó obturacionÉs tÉmporalÉs ECÉdillo, 2M13)K
EntrÉ las propiÉdadÉs dÉscritas Én la litÉratura Éncontramos un tiÉmpo dÉ fraguado inicial dÉ 6
minutos ó final dÉ 1M a 12 horas, manÉjo És mÉnos complÉjo quÉ Él MTA, rÉquiriÉndo
aparatología ÉspÉcífica para su mÉzclado ECÉdillo, 2M13), radiopacidad comprÉndida ÉntrÉ 4,1J
3,3 mm aluminio, fuÉrza comprÉsiva dÉ 67,18 Mma, durÉza sickÉrs 48,4 EdrÉch, 2M13)K
Estudios in vivo Én humanos dondÉ sÉ rÉaliza un total dÉ 28 oma a 3º molarÉs sanos, sÉ
ÉncuÉntra a las 6 sÉmanas la formación dÉ un puÉntÉ dÉntinario complÉto ó ausÉncia dÉ
rÉspuÉsta inflamatoria, siÉndo Éstos rÉsultados similarÉs a los Éncontrados Én Él MTA Ekowicka,
2M13)K
aÉ igual modo Tran ó colsK ETran 2M12) rÉalizan oma Én ratas obtÉniÉndo quÉ a los 7 días
mroooot® MTA ó BiodÉntinÉ® inducÉn la prolifÉración cÉlular, Éncontrando Én ambos matÉrialÉs
la formación dÉ un foco dÉ minÉralización ó rÉsultados fuÉrtÉmÉntÉ positivos para
ostÉopontina, ÉxistiÉndo a los 14 días un puÉntÉ dÉntinario complÉtoK
CabÉ dÉstacar dÉ los datos prÉsÉntados dÉ ÉstÉ matÉrial proviÉnÉn dÉl fabricantÉ, ÉxistiÉndo
pocos Éstudios indÉpÉndiÉntÉsK ÚnicamÉntÉ sÉ han Éncontrado dos Éstudios in vivo, no
documÉntándosÉ Én ninguno dÉ Éllos rÉsultados clínicos ni radiológicosK
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aiaooot ® BioaggrÉgatÉ:
aÉsarrollado por InnovativÉ BiocÉramics Inc EsancouvÉr, Canada) Én 2MM7K pÉ comÉrcializa
como un polvo compuÉsto por 41% silicato tricálcico, 24% silicato dicálcico, 2R% óxido dÉ
tántalo, 6% fosfato monofásico dÉ calcio ó 4% sílicÉ amorfa, Él cual sÉ mÉzcla con agua
dÉsionizada Én la proporción 1grJM,38ml agua EBioaggrÉgatÉK MatÉrial pafÉtó phÉÉt, 2M12)
EBioaggrÉgatÉK Instruction for usÉ wwwK bioaggrÉgatÉKcom)K
EntrÉ las propiÉdadÉs dÉscritas Éncontramos quÉ sÉ trata dÉ un matÉrial bioactivo
EphokouhinÉjad, 2M12), radiopaco ER,7mm dÉ aluminio), insolublÉ,  con un tiÉmpo fraguado 126M
minutos, fuÉrza comprÉsiva 16,34 Mma, durÉza 1M,7 EdrÉch, 2M13)K
En las basÉs dÉ datos rÉvisadas, no sÉ han Éncontrado publicados Éstudios in vivoK
aK CEM cÉmÉnt ECalcium ÉnrichÉd mixturÉ cÉmÉnt)
Introducido Én odontología Én 2MM6, sÉ dÉscribÉ como un matÉrial biocÉrámico para
aplicacionÉs Éndodónticas EAsgaró, 2MM6)K CompuÉsto por Cal ER1,7R%), pl3 E9,R3%), m2lR
E8,49%), pil2 E6,32%) ó Én mÉnor proporción Al2l3> ka2l>Mgl>ClK pÉgún sus autorÉs,
composición busca mÉjorar la consistÉncia, manÉjabilidad, adaptabilidad ó tiÉmpo dÉ fraguado
ErtnÉja, 2M1R)K
EntrÉ las propiÉdadÉs dÉscritas Éncontramos un pe 1M,71, tiÉmpo dÉ fraguado RM minutos EvsK
thitÉ mroooot® MTA Én igualÉs condicionÉs 7M minutosK ko documÉntado como hacÉn Él
Éstudio, valorÉs infÉriorÉs Én MTA dÉ los rÉcogidos Én la litÉratura), Én cuanto a su
manÉjabilidad Asgaró ó colsK rÉportan una maóor fluidÉz ó mÉnor ÉspÉsor dÉ pÉlícula quÉ Él
thitÉ mroooot® MTA EAsgaró, 2MM8), siÉndo antibactÉriano, biocompatiblÉ, con baja
citotoxicidad, con capacidad dÉ sÉllado similar al MTAK
En cuanto a usos dÉscritos Én la litÉratura Éncontramos oma, pulpotomía, sÉllado Én cirugía
pÉriapical ó sÉllado pÉrforacionÉs ErtnÉja, 2M1R)K
Tabarsi ó colsK Én su Éstudio sobrÉ pÉrros BÉaglÉ, obsÉrvan a las 8 sÉmanas la prÉsÉncia dÉ
puÉntÉs dÉntinarios, vitalidad pulpar ó ausÉncia dÉ inflamación, siÉndo la rÉspuÉsta similar ÉntrÉ
CEM ó Él thitÉ mroooot®  MTA, siÉndo Én ambos más favorablÉ Én comparativa con Él hidróxido
dÉ calcio EdifÉrÉncia ÉstadísticamÉntÉ significativa) ETabarsi ó colsK 2M1M)K
callahinÉjad ó colsK rÉalizaron su Éstudio Én diÉntÉ tÉmporal humano comparando Él CEM frÉntÉ
al thitÉ mroooot®  MTA Etamaño muÉstral En) = 19 por grupo/ tiÉmpo dÉ sÉguimiÉnto 6 mÉsÉs)K
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lbtÉniÉndo Én Él tiÉmpo documÉntado un porcÉntajÉ dÉ éxito clínico para Él CEM dÉl 94,8% ó
dÉl 1MM% para Él MTA, no siÉndo ÉstadísticamÉntÉ significativo EcallahinÉjad, 2M1M), siÉndo a los
2M mÉsÉs dÉ un 89% para Él CEM ó 9R% para Él MTA Eno significativo) EcallahinÉjad, 2M13)K
iigÉramÉntÉ infÉriorÉs son los porcÉntajÉs dÉ éxito rÉcogido por MalÉkafzali ó colsK EEK in vivo,
diÉntÉ tÉmporal, n= 4M), siÉndo a los 6 mÉsÉs dÉl 1MM% para ambos matÉrialÉs, rÉduciéndosÉ al
8M% Én Él MTA ó 8R% Én Él CEM a los 24 mÉsÉs Eno significativo) EMalÉkafzali, 2M11)K
2K4 CaractÉrísticas matÉrial idÉal para tÉrapia pulparK
drossman Én 19R9 Edrossman, 19R9), su vÉz fórmula rÉquisitos dÉl matÉrial idÉal para obturar
los conductos radicularÉs:
 aÉbÉ podÉr introducirsÉ con facilidad al conducto radicularK
 aÉbÉ sÉllar Él conducto Én dirÉcción latÉral así como apicalK
 ko dÉbÉ ÉncogÉrsÉ dÉspués dÉ insÉrtadoK
 aÉbÉ sÉr impÉrmÉablÉK
 aÉbÉ sÉr bactÉriostático, o al mÉnos no favorÉcÉr a la rÉproducción dÉ bactÉriasK
 aÉbÉ sÉr radiopacoK
 ko dÉbÉ manchar la Éstructura dÉntariaK
 ko dÉbÉ irritar los tÉjidos pÉriapicalÉsK
 aÉbÉ sÉr Éstéril, o podÉr sÉr ÉstÉrilizado con rapidÉz ó facilidad antÉs dÉ la insÉrción Én
Él conductoK
 aÉbÉ podÉr rÉtirarsÉ con facilidad dÉl conducto radicular si fuÉra nÉcÉsarioK
A lo quÉ añadimos quÉ dÉbÉ sÉr bactÉricida, no dañar la pulpa ó tÉjidos circundantÉs Eno
citotóxico), promovÉr cicatrización dÉ la pulpa radicular, no intÉrfÉrir Én Él procÉso fisiológico
dÉ rÉabsorción cuando sÉ tratÉ dÉ dÉntición tÉmporal EponmÉz, 2MM8), mantÉniÉndo la pulpa
radicular vital ó sana EMaroto, 2MM4)K
AcordÉ con la normativa Ipl 6876J2MM1, los matÉrialÉs dÉ sÉllado intraconducto dÉbÉn dÉ tÉnÉr
una radiopacidad igual o supÉrior a 3mmAl lo cual És más radiopaco quÉ dÉntina ó huÉso,
pÉrmitiéndolÉ sÉr distinguido dÉ Éstructuras anatómicas adóacÉntÉsK aicha normativa también
nos rÉcomiÉnda un tiÉmpo dÉ fraguado quÉ no ÉxcÉda los 3M minutosK
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pÉgún siapiana ó colsK Esiapiana, 2M14), idÉalmÉntÉ, los matÉrialÉs dÉ rÉllÉno ó sÉllado
Éndodontico dÉbÉn sÉr bioactivos óa quÉ sÉ ÉncuÉntran Én contacto con los tÉjidos pÉriapicalÉs
a través dÉl ápicÉ radicularK
Como concluóÉn Én la rÉvisión CochranÉ dÉ 2M14 dÉ pmaïlJcaugÉron ó cols, actualmÉntÉ no
ÉxistÉ matÉrial ni técnica quÉ dÉmuÉstrÉ una ÉvidÉncia ciÉntífica clara para su ÉlÉcción Él
tratamiÉnto pulparK
EvidÉnciar quÉ la maóoría dÉ Éstudios no prÉsÉntan una mÉtodología comparablÉ, por lo tanto
És muó difícil Éxtrapolar rÉsultadosK
aÉstacar la ÉscasÉz dÉ Éstudios dÉ cómo afÉcta la adición dÉ los divÉrsos aditivos: plastificantÉs,
radiopacificadorÉs, acÉlÉradorÉs… a las propiÉdadÉs finalÉs dÉl matÉrialK
ActualmÉntÉ sÉ siguÉn invÉstigando matÉrialÉs para sustituir los mÉdicamÉntos quÉ suponÉn
un riÉsgo ó quÉ prÉsÉntan dÉsvÉntajas clínicas, por otros sin riÉsgo ó con unas propiÉdadÉs
mÉjoradasK
rn ÉjÉmplo dÉ Éstas altÉrnativas, ó cuóo dÉsarrollo no forma partÉ dÉ la prÉsÉntÉ rÉvisión, son
los matÉrialÉs biológicos, como Él colágÉno Ehakarla, 2M13),  o las prótÉinas ostÉogénicas
Eaarwish, 1M14)K Y otras técnicas no mÉdicamÉntosas, dÉ crÉciÉntÉ augÉ, como  son Él ÉmplÉo
dÉl lásÉr Ekiranjani, 2M1R) Edupta, 2M1R) ó la ÉlÉctrocoagulación Epasaki, 2MM2)K
2KR aÉfinición biomatÉrial, matÉrial cÉrámico ó matÉrial bioactivoK
pÉ dÉfinÉ biomatÉrial como “cualquiÉr matÉrial ÉmplÉado para rÉÉmplazar  una partÉ o función
dÉl cuÉrpo dÉ forma sÉgura, Éconómica ó fisiológicamÉntÉ acÉptablÉ” Emark, 2MM7)K CualquiÉr
biomatÉrial, para podÉr sÉr implantado, dÉbÉ dÉ cumplir unos rÉquisitos gÉnÉralÉs, como son
sÉr: 1/ biocompatiblÉ, 2/ no tóxico, 3/ no carcinogénico, 4/ químicamÉntÉ ÉstablÉ o
biodÉgradablÉ Én productos no tóxicos, al mÉnos durantÉ Él tiÉmpo quÉ Ésté programado su
implantación Én Él organismo, R/ tÉnÉr acÉptablÉs propiÉdadÉs mÉcánicas, caractÉrísticas
supÉrficialÉs, tiÉmpo fatiga ó pÉso adÉcuados, 6/ disÉño, tamaño ó forma dÉl implantÉ
adÉcuadosK  A todo Éllo dÉbÉ añadirsÉ quÉ su prÉcio dÉbÉ sÉr rÉducido, su fabricación
rÉproduciblÉ ó su procÉsamiÉnto fácil para su producción Én gran ÉscalaK
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Estos biomatÉrialÉs sÉ puÉdÉn clasificar atÉndiÉndo a su comportamiÉnto cuando sÉ implantan
o biÉn a su naturalÉza químicaK pÉgún Ésta última sÉ puÉdÉn ÉstablÉcÉr trÉs grandÉs grupos:
mÉtalÉs, cÉrámicos ó polímÉros EiizarbÉ, 2MM7)K
En Él concÉpto más amplio, sÉ considÉranmatÉrialÉs cÉrámicos aquÉllos productos constituidos
por compuÉstos inorgánicos no mÉtálicosK ias cÉrámicas utilizadas Én la rÉparación ó
rÉconstrucción dÉ partÉs dÉl cuÉrpo dañadas o ÉnfÉrmas sÉ dÉnominan biocÉrámicas,
dÉfiniéndosÉ por la norma rkEJEk Ipl 1M993J14: 2MM9 ErkEJEk Ipl 1M993J14: 2MM9) cómo
“MatÉrialÉs cÉrámicos: aÉ manÉra gÉnÉral, matÉrialÉs cristalizados quÉ son físicamÉntÉ no
mÉtálicos ó químicamÉntÉ inorgánicosK”
rnmatÉrial bioactivo És aquÉl quÉ gÉnÉra una rÉspuÉsta fisiológica ÉspÉcífica Én la intÉrfasÉ dÉl
matÉrial, la cual rÉsulta Én la formación dÉ huÉso ÉntrÉ los tÉjidos ó Él matÉrial EeÉnch, 1991)K
2K6 MatÉrialÉs cÉrámicos bioactivos Én ldontologíaK
El ÉmplÉo dÉ cÉrámicas Én odontología no És algo nuÉvo, Én 1789 Él dÉntista francés aÉ
ChÉmant patÉnta Él primÉr matÉrial porcÉlánico dÉ uso dÉntalK En 18M8 conzi, un dÉntista
italiano, invÉnta la porcÉlana “tÉrromÉtálica” dondÉ Él diÉntÉ dÉ porcÉlana va colocado sobrÉ
un pin o marco dÉ platinoK En 19M3 Él arK CharlÉs iand patÉnta las primÉras coronas cÉrámicas
ó sita Zahnfabrik introducÉ la primÉra porcÉlana comÉrcial Én 1963K ias cÉrámicas han sido
ampliamÉntÉ utilizadas Én odontología dÉbido a su biocompatibilidad, durÉza, Éstética ó fácil
fabricación Én puÉntÉs dÉ porcÉlana, rÉllÉnos dÉ sílicÉ Én compositÉs ó cÉmÉntos dÉ vidrio
ionómÉro, usados con éxito durantÉ décadas como ÉlÉmÉntos inÉrtÉs ó biocompatiblÉs
Eoaghavann, 2M12)K
El dÉsarrollo dÉ vidrios ó vitrocÉrámicos bioactivos, quÉ buscan rÉaccionar con Él sistÉma
fisiológico ó formar una unión química ÉntrÉ Él tÉjido ó la supÉrficiÉ dÉl implantÉ Einiciado Én
1967 por las invÉstigacionÉs dÉ eÉnch quÉ gÉnÉraron Él dÉsarrollo dÉ Bioglass® EeÉnch, 2MM6)),
abrió nuÉvos horizontÉs Én Él campo dÉ la rÉgÉnÉración ósÉa, intÉrés quÉ ha calado Én otros
dos grandÉs campos dÉ la odontología; la Éndodoncia ó los concÉptos sobrÉ rÉminÉralización
dÉntinariaK
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2K6K1K MatÉrialÉs biocÉrámicos ÉmplÉados Én Él tratamiÉnto
ÉndodónticoK
El principio básico dÉl tratamiÉnto Éndodóntico És prÉsÉrvar, rÉstaurar ó mantÉnÉr Él diÉntÉ
funcional ó ÉstéticamÉntÉ Én Él arco dÉntario Edotra, 2M12)K El ÉmplÉo dÉ matÉrialÉs
biocÉrámicos Én Él tratamiÉnto Éndodóntico ha suscitado gran intÉrés Én las últimas décadas
surgiÉndo gran cantidad dÉ matÉrialÉs para ÉstÉ fin, ÉntrÉ Éllos dÉstacamos:
2K6K1K1 AgrÉgado Trióxido MinÉral® EMTA)K
Ya introducido Én Él apartado 2K3
2K6K1K2K aiaooot BioaggrÉgatÉ®
Ya introducido Én Él apartado 2K3
2K6K1K3K Bioglass®:
aÉsarrollado inicialmÉntÉ cómo matÉrial dÉ rÉgÉnÉración ósÉa, a nivÉl Éndodóntico prÉsÉnta
propiÉdadÉs antimicrobianas ó dÉ libÉración dÉ mÉdicamÉntosK ltros usos dÉscritos Én la
litÉratura dÉstacamos: rÉgÉnÉración ósÉa ó pÉriodontal ó Él tratamiÉnto dÉ la hipÉrsÉnsibilidad
dÉntinaria EÉn prÉsÉntación como dÉntífrico) Ehrishnan, 2M13)K aÉmostrando su capacidad dÉ
formar dÉntina rÉparativa sin ÉvidÉncia dÉ nÉcrosisK CiÉrtos Éstudios han ÉvidÉnciado adÉmás
potÉncial para inducir Él ciÉrrÉ radicular EapÉxificación) ElguntÉbi, 1993)K
2K6K2 MatÉrialÉs biocÉrámicos ÉmplÉados Én rÉgÉnÉración ósÉaK
rn sustituto ósÉo idÉal dÉbÉ dÉ posÉÉr una composición ó Éstructura similar al huÉso naturalK
El ÉmplÉo dÉ biocÉrámicas dÉ origÉn sintético cómo sustituto ósÉo surgÉ dÉ la nÉcÉsidad dÉ
Évitar las complicacionÉs dÉrivadas dÉl ÉmplÉo dÉ huÉso autógÉno Esangrado ó morbilidad dÉ la
zona donantÉ, cantidad limitada…) ó dÉ aloinjÉrtos ó xÉnoinjÉrtos Etransmisión dÉ
ÉnfÉrmÉdadÉs)K
ios matÉrialÉs biocÉrámicos nos pÉrmitÉn obtÉnÉr una cantidad adÉcuada, facilidad dÉ
almacÉnamiÉnto ó dÉ uso, prÉsÉntando una buÉna biocompatibilidad, Évitando Él riÉsgo dÉ
transmisión dÉ ÉnfÉrmÉdadÉs EMao, 2M13)K
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ActualmÉntÉ Éncontramos un amplio númÉro dÉ matÉrialÉs biocÉrámicos, sÉgún su naturalÉza
química vamos a Éncontrar distintos subgrupos:
2K6K2K1 CompuÉstos dÉ sulfato cálcico:
El sulfato cálcico ECapl4), Éscaóola o óÉso dÉ marís, fuÉ Él primÉr matÉrial cÉrámico Évaluado
como rÉÉmplazo dÉ tÉjido ósÉo por arÉÉsman Én 1894 EJaóaswal, 2M1M)K En cuanto a su
comportamiÉnto, sÉ ha documÉntado una dÉgradación rÉlativamÉntÉ rápida E4J8 sÉmanas),
siÉndo más rápida quÉ la nÉoformación ósÉa, gÉnÉrándosÉ por tanto zonas dÉ vacío suscÉptiblÉs
dÉ rÉllÉnarsÉ por tÉjido fibroso EMao, 2M13)K
2K6K2K2 CompuÉstos dÉ fosfato dÉ calcio:
El ÉmplÉo dÉ los cÉmÉntos dÉ fosfato cálcico como sustituto ósÉo sÉ rÉmonta a 192M, cuando
AlbÉÉ EAlbÉÉ, 192M) dÉscribÉ como un cÉmÉnto dÉ fosfato tricálcico usado Én un dÉfÉcto ósÉo
promuÉvÉ la ostÉogénÉsisK pu uso a Én rÉgÉnÉración ósÉa Én los maxilarÉs fuÉ dÉscrito por
primÉra vÉz Én 197R por kÉró ó colaboradorÉs EkÉró, 197R)K
En los últimos años ha cobrado gran intÉrés dÉbido a su composición química similar al huÉso ó
su ÉxcÉlÉntÉ biocompatibilidad, siÉndo no tóxico ó ostÉoconductivoK pu uso sÉ ÉxtiÉndÉ a:
rÉcubrimiÉnto pulpar, rÉparación dÉfÉctos pÉriodontalÉs, aumÉnto huÉso alvÉolar, ÉlÉvacionÉs
sinusalÉs, prÉsÉrvación alvÉolar, rÉparación dÉfÉctos ósÉos causados por tumorÉs ó más
rÉciÉntÉmÉntÉ cómo scaffolds Én ingÉniÉría tisular EAlJpabani, 2M13)K
EstÉ grupo Éngloba matÉrialÉs quÉ tiÉnÉn la maóor utilidad ó aplicación como rÉcursos
tÉrapéuticos, dÉstacamos:
aK lrigÉn sintético:
aK1 eidroxiapatita: Ca1MEml4)6Ele)2KaÉbido a su similitud con Él componÉntÉ minÉral dÉ huÉso
ó diÉntÉs És Él compuÉsto dÉ fosfato dÉ calcio más documÉntado, pudiéndosÉ ÉmplÉar Én
bloquÉs, como rÉcubrimiÉnto o cÉmÉntoK ios autorÉs lo clasifican dÉ acuÉrdo a su porosidad,
fasÉ ó método dÉ procÉsadoK EntrÉ los productos comÉrcialÉs disponiblÉs actualmÉntÉ dÉ
hidroxiapatita dÉstacamos Etabla 2K4)K EntrÉ las propiÉdadÉs dÉscritas los autorÉs sÉñalan: noJ
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rÉabsorbiblÉ, bioactivo, ostÉoconductivo, baja rÉsistÉncia mÉcánica EAlJpanabani, 2M13)
EpamavÉdi, 2M13)K
eidroxiapatitas dÉnsas eidroxiapatitas porosas








Tabla 2K4: mroductos comÉrcialÉs hidroxiapatitaK Tomado dÉ oossi, CK Én Atlas dÉ odontología rÉstauradora ó
pÉriodoncia EduillÉrmo e, 2MM4)K * hidroxiapatitas dÉ origÉn naturalK
aK2 ßJfosfato tricálcico: Ca3Eml4)2 ETCm) pÉ difÉrÉncia dÉ la hidroxiapatita al considÉrarsÉ
rÉabsorbiblÉ, siÉndo sustituido progrÉsivamÉntÉ por huÉsoK A día dÉ hoó, no És difícil dÉ
sintÉrizar, prÉsÉntando baja rÉsistÉncia mÉcánica ó Él grado dÉ rÉabsorción És rápido É
incontrolado EAlJpanabai, 2M13), siÉndo ostÉoconductivo ó ostÉoinductivo EpamavÉdi, 2M13)K
Algunos dÉ los productos disponiblÉs actualmÉntÉ Én Él mÉrcado son: pónthodraftTM
Epónthodraft, Estados rnidos), AugmÉnt® BonÉ draft EBiomimÉtic ThÉrapÉutics IncK, Estados
rnidos), BiorÉsorb® Epóbron Implant polutions, Estados rnidos), chronlpTM EaÉmuó pónthÉs,
Estados rnidos), cócl p® / CÉros® EMathós MÉdical, puiza), CÉrasorb® ECurasan Ad, AlÉmania),
sitoss® EptrókÉr, Estados rnidos), IngÉnils JTCm® EZimmÉr aÉntal, Estados rnidos), ÉasóJ
graftTMCiAppIC Epunstar duidor®, Estados rnidos), hÉrals® EhÉramat, España) ó AdBonÉ®TCm
EMÉdbonÉ®, mortugal)K
aK3 cosfato dÉ calcio bifásico EBCm): mÉzcla dÉ hidroxiapatita ó Jfosfato tricálcicoK Busca
combinar la baja solubilidad ó ostÉoconducción dÉ la hidroxiapatita con la ostÉoinducción ó
maóor solubilidad dÉl TCm EpamavÉdi, 2M13)K Algunos dÉ los productos comÉrcialÉs disponiblÉs
son: MBCmTM EBiomatlantÉ Biologics polutions, crancia), EasóJgraftTMCoYpTAi Epunstar duidor®,
Estados rnidos), draftós® BCm Edraftós®, crancia), BonÉCÉramicTM Eptraumann®, Estados rnidos)
ó AdBonÉ®BCm EMÉdbonÉ®, mortugal)K
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bK lbtÉnido dÉ rÉcursos naturalÉs:
bK1 eidroxiapatita dÉrivada dÉ las algas: pÉ ÉmplÉa como matÉrial dÉ rÉgÉnÉración ósÉa dÉsdÉ
1988, obtÉniéndosÉ dÉ la calcificación dÉ algas marinas con modÉrada cristalinidadK crios®
AlgiporÉ®, comÉrcializado por aÉnstpló® E wwwKdÉntsplóimplantsKÉs) ETadic, 2MM4)K
bK2 eidroxiapatita coralina: dÉrivado dÉ ÉxoÉsquÉlÉtos dÉ coralÉs madropóricos  EdÉnominados
moritÉs), prÉcursor dÉ hidroxiapatita macroporosa obtÉnida por transformación psÉudomórfica
dÉl coral por tratamiÉnto hidrotÉrmal con fosfato dÉ amonio Eooó, 1974)K IniciándosÉ su Éstudio
como matÉrial dÉ rÉgÉnÉración ósÉa Én animalÉs al inicio dÉ los años 7M ó Én humanos dÉsdÉ
1979K pÉ dÉscribÉ como un matÉrial quÉ posÉÉ una Éstructura similar al huÉso trabÉcular ó, por
tanto, similarÉs propiÉdadÉs mÉcánicas inicialÉs, siÉndo biocompatiblÉ, ostÉoconductivo ó
biodÉgradablÉ EaÉmÉrs,2MM2)K
bK3 cosfatos dÉ calcio sintÉrizado dÉ huÉso bovino ó Équino: gÉnÉrados a alta tÉmpÉratura cuóo
componÉntÉ inorgánico És sintÉrizado a partir dÉ huÉsoK EntrÉ Éllos Éncontramos los productos
dÉrivados dÉ huÉso bovino: Endobon® EBiomÉt 3iTM, crancia), CÉrabonÉ® EBotiss BiomatÉrials
dmbh, AlÉmania), pómbios® / mÉpdÉn mJ1R® EaÉntspló Implnats, Estados rnidos) E46) ó BioJlss®
dÉistlich mharma Ad, puiza) E48); ó dÉ huÉso Équino: lCpJe / Equimatrix® EkibÉc CoK itdK, CorÉa
dÉl pur)K EAraizaJTÉllÉz,2MM4)
2K6K2K3 CompuÉstos dÉ carbonato dÉ calcio:
ios carbonatos dÉ calcio ECaCl3) han sido Éstudiados ÉsporádicamÉntÉK pu prÉparación
rÉlativamÉntÉ sÉncilla, adÉmás dÉ sÉr un minÉral quÉ sÉ ÉncuÉntra abundantÉmÉntÉ Én la
naturalÉza, puÉdÉ sÉr una razón para proponÉr Éstudios futurosK pÉ ha documÉntado una
ÉxcÉlÉntÉ biocompatibilidad ó una rÉabsorción más rápida quÉ los compuÉstos dÉ fosfato dÉ
calcio EeÉ, 2M1R)K
ActualmÉntÉ Éncontramos Én Él mÉrcado dÉrivado dÉ coral Él dÉnominado  Biocoral® EiÉadÉr
Italia, Milán, Italia) compuÉsto principalmÉntÉ por carbonato cálcico Én forma dÉ aragonita E97J
98%), Éstroncio, flúor, magnÉsio, sodio ó potasio, Él cual prÉsÉnta una porosidad > 4R% con un
tamaño dÉ poro mÉdio dÉ 2RMµm Erango 1RMJ4MM) Én diámÉtro, similar al huÉso ÉsponjosoK
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oÉciÉntÉmÉntÉ documÉntado Én Él tratamiÉnto dÉ dÉfÉctos ósÉos Én la pÉriodontitis dÉl adulto
Eduilani, 2M14)K
CiÉrtos autorÉs sÉñalan quÉ la obtÉnción dÉ carbonatos dÉ calcio dÉ origÉn natural prÉsÉnta
una sÉriÉ dÉ dÉsvÉntajas como son: problÉmas Én la obtÉnción, riÉsgo dÉ rÉacción inflamatoria
ó variación biológicaK piÉndo más intÉrÉsantÉ su obtÉnción sintética Én laboratorio EeÉ, 2M1R)K
2K6K2K4 sidrios cÉrámicos ó vidrios bioactivos:
El origÉn dÉ la crÉación dÉ vidrios ó vitrocÉrámicos bioactivos Éstá Én la nÉcÉsidad dÉ Éliminar
Él movimiÉnto intÉrfacial quÉ sÉ producÉ Én la implantación dÉ cÉrámicas bioinÉrtÉsK Así, Én
1967, eÉnch proponÉ al rKpKAK Armó MÉdical oÉsÉarch and aÉvÉlopmÉnt Command una
invÉstigación Éncaminada a modificar la composición química dÉ los vidrios para quÉ puÉdan
rÉaccionar Én Él sistÉma fisiológico ó formar una unión química ÉntrÉ Él tÉjido vivo ó la supÉrficiÉ
dÉl implantÉ, surgiÉndo Én 1971 Él dÉnominado Bioglass® EeÉnch, 2MM6)K
Algunos dÉ los vidrios cÉrámicos ó vidrios bioactivos quÉ actualmÉntÉ sÉ puÉdÉn Éncontrar Én
Él mÉrcado son:
aK Bioglass®: El original Bioglass® E4RpR) Éstá compuÉsto por 46K1 mol% pil2, 26K9 mol% Cal,
24K4 mol% ka2l and 2KR mol% m2lR, buscando imitar la composición dÉl huÉso natural Ehrisman,
2M13)K ActualmÉntÉ prÉsÉnta Él maóor índicÉ dÉ bioactividad EIB = 12KR) EdÉfinimos índicÉ dÉ
bioactividad cómo Él tiÉmpo dondÉ más dÉl RM% dÉ la supÉrficiÉ sÉ ha unido al huÉso), un valor
alto implica un tiÉmpo corto, lo cual garantiza una unión firmÉ ó ÉstablÉ EBarrios dÉ ArÉnas,
2MM1) ó continua siÉndo Él “patrón oro” Én los matÉrialÉs bioactivos ECrovacÉ, 2M1R)K
Con postÉrioridad sÉ han dÉsarrollado ó aprobado por la caA distintas variÉdadÉs dÉ la
composición original Edotra, 2M12):
 R8p: 6M mol% pil2, 36 mol% Cal ó 4 mol% m2lRK
 7Mp3MC: 7M mol% pil2, 3M mol% CalK
 pR3m4: R3 mol% pil2, 23 mol% ka2l, 2M mol% Cal ó 4 mol% m2lRK
bK CÉravital®: aÉsarrollado por BrömÉr ó mlÉif Én 1973 EaÉ Aza, 2MM7), mÉdiantÉ tratamiÉnto
térmico dÉl Bioglass® Etambién dÉnominado Bioglass® Rp4K3), rÉsultando una vitroJcÉrámica con
maóorÉs propiÉdadÉs mÉcánicas ó una mÉnor bioactividad Eein, 2MM4)K
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cK CÉrabonÉ®: dÉsarrollado por hokubo Én 1986K Constituido por dos fasÉs cristalinas:
oxifluorapaito ECa1M Eml4)6 Elc2) ó wollastonita EßJCapil3)K En opinión dÉ algunos autorÉs És uno
dÉ los vidrios cÉrámicos dÉ maóor éxito clínico EaÉ Aza, 2MM7)K
2K6K3 MatÉrialÉs biocÉrámicos ÉmplÉados Én a nivÉl dÉntinarioK
aÉntro dÉl campo dÉ la rÉminÉralización dÉntinaria vamos a distinguir dos vÉrtiÉntÉs sÉgún su
aplicación clínica:
2K6K3K1 BiocÉrámicas Én Él tratamiÉnto dÉ la hipÉrsÉnsibilidad:
ia hipÉrsÉnsibilidad dÉntinaria sÉ dÉfinÉ como una rÉspuÉsta dolorosa a Éstímulos cuando Éstos
son aplicados Én túbulos dÉntinarios abiÉrtos Én diÉntÉs vitalÉs ETirapÉlli,2M1M)K ConstituóÉndo
una condición muó común quÉ afÉcta aproximadamÉntÉ a 1/3 dÉ la población adulta
ECrovacÉ,2M1R)K
ActualmÉntÉ no ÉxistÉ un producto o protocolo idÉal dÉ tratamiÉntoK EntrÉ las biocÉrámicas
dÉscritas para ÉstÉ fin Éncontramos:
aK BiosilicatÉ®:
purgÉ a mÉdiados dÉ los 9M, como matÉrial dÉ rÉgÉnÉración ósÉa dondÉ busca combinar la alta
bioactividad obsÉrvada Én Él Bioglass® con las adÉcuadas propiÉdadÉs mÉcánicas dÉ las
cÉrámicas vítrÉas, como Él CÉrabonÉ®K mrÉsÉnta un índicÉ dÉ bioactividad, sÉgún la litÉratura,
supÉrior a 8 ECrovacÉ,2M1R)K Es un matÉrial vítrÉoJcÉrámico 1MM% cristalizado, cuóa composición
És m2lRJka2lJCalJpil2 ETirapÉlli, 2M11)K Estudios in vitro ETirapÉlli, 2M1M) É in vivo ETirapÉlli,
2M11) han dÉmostrado como la aplicación dÉ BiosilicatÉ® Én forma dÉ microparticulado ocluóÉ
los túbulos dÉntinarios mÉdiantÉ la dÉposición dÉ una capa hidroxiJcarbonatoJapatitaK
bK kovamin®:
aisponiblÉ dÉsdÉ 2MM4K pÉ trata dÉ un particulado muó fino dÉ Bioglass 4RpR EkovaMin
TÉchologó, ci; dÉsdÉ 2M1M pÉrtÉnÉcÉ a dlaxopmithhlinÉ, rh) EJonÉs, 2M13), sÉ trata dÉ un sodioJ
calcioJfosfosilicato amorfoK Estudios in vitro han ÉvidÉnciado quÉ sÉ producÉ una oclusión dÉ los
túbulos dÉntinarios por la dÉposición dÉ una capa dÉ hidroxiapatita EBurwÉll, 2M1M)K
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ActualmÉntÉ sÉ puÉdÉ Éncontrar Én Él mÉrcado Én distintas prÉsÉntacionÉs: kupro®
pÉnsodónÉ® pasta dÉ profilaxis ó Én dÉntrífico Én pÉnsodónÉ® kupro ó pÉnsodónÉ® oÉpair and
mrotÉct EdÉndrÉau, 2M11)K
2K6K3K2K BiocÉrámicas ÉmplÉadas como sustituto dÉntinario:
aK  BiodÉntinÉ®:
Ya dÉsarrollado Én Él punto 2K3
2K7 Estado actual dÉl ÉmplÉo dÉ tollastonitaK
ia wollastonita sÉ trata dÉ un silicato dÉ calcio, cuóa fórmula molÉcular És Capil3K Está
compuÉsta Én un 48K3% dÉ óxido dÉ calcio ECal) ó Én un R1K7% dÉ dióxido dÉ silicio Epil2)K
ConstituóÉ un minÉral no mÉtálico con múltiplÉs aplicacionÉs industrialÉsK
En Él campo dÉ la biomÉdicina, sÉ ÉmplÉan cómo biocÉrámicaK ia wollastonita sÉ considÉra un
matÉrial bioactivo, lo quÉ implica quÉ tiÉnÉ capacidad dÉ unirsÉ ÉspontánÉamÉntÉ al huÉso sin
la formación dÉ tÉjido fibroso, mÉdiantÉ la formación dÉ una capa dÉ hidroxiapatitaK
pu síntÉsis sÉ rÉaliza mÉdiantÉ la siguiÉntÉ fórmula: Carbonato dÉ calcio ECaCl3) + sílicÉ Epil2),
quÉ sÉ transforman Én tollastonita ECapil3) + Cl2K aondÉ Él sílicÉ És una dÉ las matÉrias primas
más importantÉs Én la obtÉnción dÉ un vidrio, siÉndo nÉcÉsario un 99,R% dÉ purÉza para la
obtÉnción dÉ un vidrio dÉ buÉna calidad ó purÉzaK El carbonato dÉ calcio sÉ añadÉ como fuÉntÉ
dÉ calcioK
pÉ trata dÉ un matÉrial polimorfo, posÉóÉndo distintas Éstructuras físicas bajo la misma
composición química ECapil3):
- ßJ wollastonita Eformada a baja tÉmpÉratura)
- msÉudowollastonita o alfaJwollastonita Ealta tÉmpÉratura)
- tollastonitaJ 1T EÉstructura cristalográfica tricíclica)
- tollastonitaJ 2M o parawollastonita EÉstructura monocíclica, baja tÉmpÉratura) EdÉ la
CasaJiillo, 2M11)K
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mara nuÉstro Éstudio hÉmos sÉlÉccionado la forma ßJ wollastonita Eformada a baja
tÉmpÉratura), dÉbido a quÉ És accÉsiblÉ ó ÉconómicaK
EntrÉ los Éstudios publicados sobrÉ Él ÉmplÉo  ó propiÉdadÉs dÉ la wollastonita dÉstacamos:
aÉ la Casa iillo ó colsK EdÉ la CasaJiillo, 2M11)  obsÉrvan in vitro tras una sÉmana dÉ inmÉrsión
Én suÉro fisiológico artificial EpBc) la formación dÉ una capa homogénÉa dÉ apatita Én contacto
con Él matÉrial Ewollastonita 2M, psÉudowollastonita + wollastonita 2M ó psÉudowollastonita),
dÉ lo quÉ concluóÉn quÉ las distintas prÉsÉntacionÉs dÉ wollastonita son bioactivasK
sargasJdutiérrÉz ó colsK EsargasJdutiÉrrÉz, 2MMR) Éstudian la asociación dÉ la wollastonita EalfaJ
wollastonitaJ2M) con poli Eácido acrílico) Én solución dÉ ácido tartárico para su ÉmplÉo cómo
cÉmÉnto odontológico, obtÉniÉndo un cÉmÉnto biocompatiblÉ ó bioactivo, no prÉsÉntando Él
inconvÉniÉntÉ dÉ libÉrar ionÉs dÉ aluminio al mÉdio fisiológico,  alcanzando rÉsistÉncias a la
comprÉsión similarÉs a los cÉmÉntos dÉ polialcanoatos o ionómÉros convÉncionalÉsK
oodríguÉzJiorÉnzo ó colsK EoodríguÉzJiorÉnzo, 2MM9) asocian una cÉrámica bioactiva
Ewollastonita) con un copolimÉro EÉtilmÉtacrilato) Én un componÉntÉ biorÉabsorbiblÉ
Evinilpirrolidona) para su ÉmplÉo cómo andamiajÉ ósÉo Én ingÉniÉría tisular ósÉaK lbtÉniÉndo
un matÉrial no citotóxico, con unas propiÉdadÉs mÉcánicas adÉcuadas para su ÉmplÉo cómo
sustituto ósÉoK
MagallanÉsJmÉrdomo ó colsK EMagallanÉsJmÉrdomo, 2M1M) asocian un 44,8% Én pÉso dÉ apatita,
28% tollastonitaJ2M con un 27,2% dÉ fasÉ amorfa, obsÉrvando la rÉspuÉsta biológica Én células
madrÉ ósÉas humanasK El matÉrial obtÉnido És biocompatiblÉ ó no citotóxicoK Estos autorÉs
también obsÉrvan cómo la rugosidad dÉ la supÉrficiÉ És un importantÉ parámÉtro Én la
rÉspuÉsta cÉlular, influóÉndo Én la adhÉsión ó prolifÉraciónK
puwanpratÉbb ó colsK EpuwanpratÉÉb, 2MM9) Éstudian las propiÉdadÉs mÉcánicas ó
biocompatibilidad dÉ la combinación dÉ apatitaJwollastonitaJhidroxiapatita producidas
mÉdiantÉ métodos dÉ imprÉsión 3a, sintÉrizadas a distinta tÉmpÉratura ó a distintos tiÉmpos
dÉ sintÉrizadoK EstÉ grupo dÉ invÉstigación ÉncuÉntran unas mÉjorÉs propiÉdadÉs mÉcánicas Én
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las muÉstras producidas a 1K3MMºC  EModulo flÉxural: 34K1M ± MKM9; oÉsistÉncia a la flÉxión 76K 82
± 4K3R Mma), obsÉrvando un aumÉnto propiÉdadÉs mÉcánicas a las 3 horas dÉ sintÉrizado frÉntÉ
a 1 hora, no obtÉniéndosÉ una mÉjora Én las propiÉdadÉs mÉcánicas Én tiÉmpos supÉriorÉs ER
ó 1M horas)K
El matÉrial obtÉnido rÉsulta bioactivo ó no tóxicoK ConcluóÉndo quÉ constituóÉ un matÉrial
adÉcuado para su ÉmplÉo como sustituto ósÉoK
2K8 aÉsarrollo dÉ nuÉvos matÉrialÉs biocÉrámicos uso ÉndodónticoK
2K8K1 kormativa aplicablÉK
oadiopacidad:
J Ipl 6876: 2MM1K aÉntal root canal sÉaling matÉrialsK
J rkEJEk Ipl 9917J2: 2M1MK CÉmÉntos dÉntalÉs dÉ basÉ acuosaK martÉ 2: CÉmÉntos
modificados con rÉsina
Citotoxicidad:
J Ipl 1M993JR: 2MM9: Biological Évaluation of mÉdical dÉvicÉsK mart R: TÉst for in vitro
cótotoxicitóK
J Ipl 1M993J12: 2MM7: Biological Évaluation of mÉdical dÉvicÉsK mart 12: pamplÉ
prÉparation and rÉfÉrÉncÉ matÉrialsK
TiÉmpo dÉ fraguado:
J rkEJEk Ipl 9917J1: 2MM7K CÉmÉntos dÉntalÉs dÉ basÉ acuosaK martÉ 1: CÉmÉntos ácidoJ
basÉ dÉ polvo/líquidoK
J ApTM C 191JM4a: ptandard mÉthod of tÉst for timÉ of sÉtting of hódraulic cÉmÉnt bó
sicat kÉÉdlÉK
J ApTM C 266JM4: ptandard mÉthod of tÉst for timÉ of sÉtting of hódraulic cÉmÉnt pastÉ
bó dillmorÉ kÉÉdlÉsK
morosimÉtría:
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J ApTM a44M4J84: ptandard TÉst MÉthod for aÉtÉrmination of morÉ solumÉ and morÉ
solumÉ aistribution of poil and oock bó MÉrcuró Intrusion morosimÉtróK
2K8K2 EmplÉo dÉ aditivos para rÉgular las propiÉdadÉs físicasK
El ÉmplÉo dÉ distintos aditivos pÉrmitÉ rÉgular las distintas propiÉdadÉs físicas dÉ los matÉrialÉs
dÉ uso Éndodóntico para adaptarsÉ a los rÉquisitos antÉriormÉntÉ ÉxpuÉstos, así como mÉjorar
la manÉjabilidad ó aplicación dÉ la forma final dÉl matÉrialK
2K8K2K1 EmplÉo dÉ aditivos para rÉgular la radiopacidad:
rn matÉrial dÉ rÉllÉno Éndodóntico dÉbÉ posÉÉr una radiopacidad quÉ lÉ pÉrmita sÉr
distinguido dÉ Éstructuras anatómicas adóacÉntÉs, Évaluar la formación dÉ burbujas así como
los límitÉs dÉ la aplicación, pÉrmitiÉndo un control dÉ la disolución sÉcundaria dÉl matÉrialK
MiÉntras quÉ algunos matÉrialÉs prÉsÉntan unos valorÉs dÉ radiopacidad inhÉrÉntÉs
adÉcuados, otros prÉcisan la adición dÉ agÉntÉs radiopacificantÉs para consÉguirlo Ehim, 2MM8),
Él cual dÉbÉ sÉr añadido Én la mÉnor cantidad posiblÉ, dÉbÉ sÉr inÉrtÉ, librÉ dÉ contaminantÉs
ó no tóxico ECamillÉri, 2M1Mb)
pÉgún la litÉratura Él cÉmÉnto mortland Eprincipal componÉntÉ dÉl MTA)  posÉÉ una
radiopacidad quÉ oscila ÉntrÉ 1KM1 EeungaroJauartÉ, 2MM9)J1K69 EBortoluzzi, 2MM9), lo cual És
insuficiÉntÉK
El óxido dÉ bismuto ÉmplÉado Én la composición dÉl MTA proporciona una radiopacidad dÉ
7,17mm Al  Én Él original mroooot® MTA ETorabinÉjad, 199R), habiÉndo dÉmostrado un
comportamiÉnto no inÉrtÉ, intÉrfiriÉndo Én Él mÉcanismo dÉ hidratación dÉl matÉrial,
disminuóÉndo la libÉración dÉ ionÉs calcio ECamillÉri, 2M1Ma) incrÉmÉntando su porosidad, lo
cual afÉcta a la solubilidad ó dÉgradación dÉl cÉmÉnto EBortoluzzi, 2MM9) , altÉrando por tanto
su capacidad rÉparativa ó sus propiÉdadÉs físicoJquímicasK EdrazziotinJpoarÉs, 2M14) Ecormosa,
2M12)
Coomaraswamó ó colsK ECoomaraswamó, 2MM7) documÉntan quÉ cuando añadÉn óxido dÉ
bismuto al cÉmÉnto mortland incrÉmÉntos dÉl M al 1M% Én pÉso suponÉ un dÉscÉnso dÉ la
rÉsistÉncia mÉcánica dÉl cÉmÉnto dÉ 82 a 4M Mma, alcanzando los 29 Mma cuando sÉ sustituóÉ
un 4M% Én pÉsoK mroduciÉndo también un incrÉmÉnto dÉ la porosidad dÉl matÉrial fraguado dÉl
1R al 31%K
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him ó colsK Ehim 2MM8), obtiÉnÉn quÉ la adición dÉ 2M% dÉ óxido dÉ bismuto al cÉmÉnto mortland
proporciona unos valorÉs dÉ radiopacidad comparablÉs al MTA, ÉvidÉnciando quÉ la adición dÉ
óxido dÉ bismuto a distintas concÉntracionÉs proporciona una disminución Én la viabilidad
cÉlular Én las primÉras 24 horasK
Marciano ó colsK EMarciano, 2M14), no ÉncuÉntran ÉfÉcto Én Él pe cuando añadÉn óxido dÉ
bismuto a distintas concÉntracionÉs Én cÉmÉnto mortland blancoK
EstÉ mismo grupo dÉ autorÉs EMarciano, 2M14a), ÉvidÉncian in vitro quÉ Él cambio dÉ coloración
producido Én Él MTA És causado por una rÉacción producida por Él contacto por Él óxido dÉ
bismuto con Él colágÉno prÉsÉntÉ Én la dÉntina, rÉsultando una coloración grisácÉaK
mara Évitar los problÉmas mÉncionados dÉ óxido dÉ bismuto sÉ han propuÉsto agÉntÉs
radiopacificantÉs altÉrnativos como son Él óxido dÉ zirconio, Él cual ha dÉmostrado un
comportamiÉnto bioinÉrtÉ ECamillÉri, 2M1Ma), ampliamÉntÉ usado Én prótÉsis dÉntal É
implantología, siÉndo tolÉrado por los tÉjidos circundantÉs, sin ÉvidÉncia dÉ toxicidad, alta
rÉsistÉncia mÉcánica, rÉsistÉncia a la corrosión ó su color similar al diÉntÉ EBortoluzzi, 2MM9)K
Cutajar ó colsK Én su Éstudio dÉmuÉstran como Él cÉmÉnto mortland con 3M% dÉ óxido dÉ zirconio
mÉzclado Én una proporción agua/cÉmÉnto dÉ MK3 posÉÉ unas optimas propiÉdadÉs físicas,
similarÉs al mroooot® MTA ECutajar, 2M11), actuando como un rÉllÉno inÉrtÉ sin aparÉcÉr Én los
productos hidratados dÉl cÉmÉnto mortland ECamillÉri, 2M1Ma)K
duÉrrÉroJTanomaru ó colsK EduÉrrÉroJTanomaru, 2M14) añadÉn 3M% dÉ óxido dÉ zirconio Emicro
ó nanoparticulado)  al cÉmÉnto mortland Én la proporción 1g/M,33mi obtÉniÉndo unos valorÉs
dÉ radiopacidad adÉcuados conformÉ a la normativa Ipl E3,RMR±M,26 mm Al para la forma micro
ó 4,19 mm Al para la forma nano), obtÉniÉndo unos valorÉs dÉ pe ó actividad antimicrobiana
frÉntÉ a las bactÉrias Éstudiadas similarÉs al MTA AngÉlus®K
EstÉ mismo grupo dÉ autorÉs EduÉrrÉroJTanomaru, 2M14a) ÉncuÉntran quÉ la adición dÉ 3M%
dÉ óxido dÉ zirconio al cÉmÉnto mortland Én la proporción 1g/M,33mi no afÉcta a la fuÉrza
comprÉsiva dÉl cÉmÉnto mortlandK
pilva ó colsK Epilva, 2M14) ÉncuÉntran una mÉjor rÉspuÉsta biológica con Él óxido dÉ zirconio
frÉntÉ al óxido dÉ bismutoK aÉstacan quÉ la adición dÉ ambos agÉntÉs radiopacificantÉs
condiciona un incrÉmÉnto Én Él tiÉmpo dÉ fraguadoK
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ltro agÉntÉ radiopacificantÉ ÉmplÉado Én odontología Én compositÉs ó dÉtÉrminados
cÉmÉntos Éndodónticos És Él sulfato dÉ barrio EBortoluzzi, 2MM9), Él cual ha dÉmostrado sÉr
inÉrtÉ, ó al igual quÉ Él óxido dÉ zirconio, no aparÉcÉ Én los productos hidratados ECamillÉri,
2M1Ma)K
CamillÉri ECamillÉri, 2M1M), ÉncuÉntra quÉ la adición dÉ un 2R% dÉ sulfato dÉ bario al cÉmÉnto
mortland proporciona unos valorÉs dÉ radiopacidad ligÉramÉntÉ supÉrior a los 3 mm Al
rÉcomÉndados, no afÉctando al pe ó produciÉndo un incrÉmÉnto Én Él tiÉmpo dÉ fraguadoK
El titanato dÉ bario ÉmplÉado Én nuÉstro Éstudio posÉÉ similar comportamiÉnto ó propiÉdadÉs
quÉ Él sulfato dÉ bario habiéndosÉ sÉlÉccionado ÉstÉ por disponibilidad Én Él cÉntro dondÉ sÉ
han dÉsarrollado los matÉrialÉsK
pÉ han propuÉsto otros agÉntÉs radiopacificantÉs altÉrnativos como Él polvo dÉ oro ECamillÉri,
2M1Ma) ECutajar, 2M11), alÉacionÉs dÉ plata/Éstaño ECamillÉri, 2M1M) ECamillÉri, 2M1Ma) ECamillÉri
2M1Mb), óodoformo EBortoluzzi, 2MM9) ó óxido dÉ zincJÉugÉnol EllivÉira, 2M1M) EeungaroJauartÉ,
2MM9), habiéndosÉ documÉntado divÉrsas dÉsvÉntajasK
2K8K2K2 EmplÉo dÉ aditivos para rÉgular Él tiÉmpo dÉ fraguadoK
Como comÉntábamos antÉriormÉntÉ la normativa Ipl 6876J2MM1, nos rÉcomiÉnda quÉ un
cÉmÉnto dÉ uso Éndodóntico no dÉbÉ ÉxcÉdÉr dÉ los 3M minutos dÉ tiÉmpo dÉ fraguadoK
Muó por Éncima dÉ ÉsÉ límitÉ, Él original mroooot MTA tiÉnÉ un tiÉmpo dÉ fraguado final dÉ 16R
minutos ETorabinÉjad, 199R)K aivÉrsos Éstudios han buscado Én rÉducir ÉstÉ tiÉmpo dÉ fraguado
mÉdiantÉ la adicción dÉ un acÉlÉrador EllivÉira, 2M1M), la Éliminación dÉl óÉso EduvÉn, 2M14), o
la adicción dÉ un cÉmÉnto dÉ aluminato cálcico Eiiu, 2M11) EllivÉira, 2M1M) EllivÉira, 2M14)K
ios cÉmÉntos dÉ aluminato dÉ calcio han dÉmostrado sÉr bioactivos EllivÉira, 2M13),
biocompatiblÉ EAguilar, 2M12) EAminozarbian, 2M12), promuÉvÉn la difÉrÉnciación tÉmprana dÉ
células ostÉoblásticas EostÉoinductor) ECastroJoauzi, 2M11), posÉóÉndo una alta alcalinidad ó
libÉración dÉ ionÉs calcio EmirÉsJdÉ pouza, 2M13) con unas buÉnas propiÉdadÉs mÉcánicas ó un
mÉnor tiÉmpo dÉ fraguado EllivÉira, 2M14)K
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llivÉira ó colsK EllivÉira, 2M1M) añadÉn a un cÉmÉnto dÉ aluminato dÉ calcio EpÉcarJ71, hÉrnÉos),
un dispÉrsantÉ polimérico Epoliglicol), cloruro cálcico ECaCl2) como plastificantÉ ó óxido dÉ zinc
como radiopacificantÉK lbtÉniÉndo un cÉmÉnto quÉ fragua Én 6M minutos, con una mÉjora Én
la fluidÉz ó manÉjabilidad, aumÉnto Én la rÉsistÉncia mÉcánica EvÉrsus dMTA AngÉlus®) ó una
mÉnor porosidadK
EstÉ mismo autor EllivÉira, 2M14) rÉporta un tiÉmpo dÉ fraguado infÉrior a los 2M minutos dÉl
cÉmÉnto dÉ aluminato dÉ calcio EpÉcarJ71, hÉrnÉos), mÉdido mÉdiantÉ aparato dÉ sicatK
esiÉh ó cols EesiÉh, 2MM9) obtiÉnÉn un tiÉmpo dÉ fraguado dÉ 12,3 ±2,R minutos cuando añadÉn
Cid Ecalcium lactatÉ gluconatÉ) al MTA mroooot®K
iÉÉ ó colsK EiÉÉ, 2M11) Éstudian Él ÉfÉcto dÉ distintos acÉlÉradorÉs E1: 1M% CaCl2, 2: M,1% ácido
cítrico ó 3: una solución dÉ Cid Én lugar dÉl agua dÉstilada) Én las propiÉdadÉs físicas dÉl MTA
mroooot®, obtÉniÉndo una disminución dÉl tiÉmpo dÉ fraguado dÉ  74,M±M,6; 72,7±1,4 ó 13,9±3
minutos rÉspÉctivamÉntÉ mÉdido mÉdiantÉ aguja dÉ sicat E1M8±1,6 minutos para Él MTA); un
pe ligÉramÉntÉ infÉrior Én las distintas mÉzclas pÉro quÉ sÉ mantiÉnÉ ÉstablÉ a un pe ÉlÉvado
E1MJ12) ó una clara disminución Én la fuÉrza comprÉsiva dÉ las distintas prÉparacionÉs, siÉndo la
maóor disminución cuando mÉzclamos con Cid E19,86±3,74Mma a 1 día para Él MTA ó R,39±M,36
Mma para Él grupo con Cid)K ConcluóÉndo quÉ la adición aditivos mÉjora Él tiÉmpo dÉ fraguado
pÉro tiÉnÉ un ÉfÉcto nÉgativo Én otras propiÉdadÉs como És la fuÉrza comprÉsivaK
aÉ igual modo, hang ó colsK Ehang, 2M13) obsÉrva quÉ la adición dÉ un 1M% CaCl2 al tMTA
mroooot® afÉcta a biocompatibilidad produciÉndo una disminución Én la viabilidad cÉlular in
vitro mÉdido sobrÉ ostÉoblastos humanosK eÉcho quÉ Éllos justifican por una maóor libÉración
dÉ ionÉs calcioK
BÉr ó colsK EBÉr, 2MM7) Én su Éstudio concluóÉn quÉ cuando mÉzclan 1% dÉ mÉtilcÉlulosa
EplastificantÉ) ó 2% CaCl2 EacÉlÉrador) al MTA mroooot®, obtiÉnÉn un cÉmÉnto quÉ sÉ manÉja
similar al IoM, con una fuÉrza comprÉsiva similar ó una rÉducción dÉl tiÉmpo dÉ fraguado ER7±3
minutosK
Bortoluzzi ó colsK EBortoluzzi, 2MM9) ÉvidÉncia como la rÉducción dÉl óÉso dÉl MTA AngÉlus® va
a producir una rÉducción Én Él tiÉmpo dÉ fraguado significativa Einicial 12±M,34 min ó final
48±M,87 min) mÉdido mÉdiantÉ agujas dÉ dillmorÉK piÉndo Ésta rÉducción aún maóor cuando
añadÉn un 1M% dÉ CaCl2 E6±M,RM ó 31±2,MM min rÉspÉctivamÉntÉ)K
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2K8K2K3 EmplÉo dÉ aditivos para rÉgular la manÉjabilidadK
aivÉrsos autorÉs documÉntan quÉ una dÉ las dÉsvÉntajas dÉl MTA És su dificultad dÉ manÉjo
dÉbido a su consistÉncia arÉnosa Eda pilva, 2MM1) Eoao, 2MM9) Emarirokh, 2M1Mb)
ComposicionÉs clásicas dÉ hidróxido dÉ calcio pastaJpasta añadÉn mÉtilcÉlulosa para ÉstÉ fin
EsallÉjoJBolaños, 2M11)K aÉ igual modo, BÉr ó colsK EBÉr, 2MM7) añadÉn 1% mÉtilcÉlulosa al MTA
mroooot® documÉntando un manÉjo similar al IoMK
katu ó colsK Ekatu, 2M1R) justifican Él ÉmplÉo dÉ propilÉnglicol, como un agÉntÉ viscoso, librÉ dÉ
olor ó color, aprobado con la caA ó con propiÉdadÉs antibactÉrianas, Él cual añadÉn al tMTA
mroooot® Én distintas proporcionÉs, obtÉniÉndo un aumÉnto Én Él tiÉmpo dÉ fraguado ó quÉ no
mÉjora las propiÉdadÉs físico químicas dÉ ÉstÉ, únicamÉntÉ su fluidÉzK
aÉ igual modo, auartÉ ó colsK EauartÉ, 2M12) añadÉn propilÉnglicol al MTA AngÉlus®,
Éncontrando un aumÉnto Én Él tiÉmpo dÉ fraguado, una mÉjora Én la fluidÉz ó un aumÉnto dÉ
pe ó libÉración dÉ ionÉs calcio, indicando quÉ la concÉntración idónÉa sÉría dÉl 2M%K
ia polivinilpirrolidona Emsm) sÉ trata dÉ un matÉrial biocompatiblÉ, inÉrtÉ, no tóxica ó con unas
ÉxcÉlÉntÉs propiÉdadÉs hidrofílicasK Estando su uso documÉntado Én ingÉniÉría ósÉa EJiang,
2M13) EduÉrrÉro dÉl ÁngÉl, 2M14), así como para la libÉración dÉ mÉdicamÉntos Én la cavidad
oral EJonÉs, 2MM3)K
pÉna ó colsK EpÉna, 2M14) Éstudian Él ÉmplÉo dÉ distintas formas dÉ wollastonita Enatural,
psÉudowollastonita sintética ó la unión dÉ psÉudowollastonita con R% acÉtil tributil citrato) las
cualÉs sÉ asocian a poló EnJbutólJ2Jcóanoacrilato) como agÉntÉ dÉ fijación dÉ fragmÉntos ósÉos
Én traumatologíaK
piÉndo ampliamÉntÉ ÉxtÉndida como matÉrial dÉ rÉgÉnÉración ósÉa Én matÉrialÉs cómo Él
conocido CÉrabonÉ® Eoxófluorapatito ó βJwollastonita) EaÉ Aza, 2MM7) o BioÉutÉctic® EaÉ Aza,
1997)K
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3K  eipótÉsis dÉ trabajo ó objÉtivosK
EstÉ trabajo sÉ ha fundamÉntado Én la propuÉsta dÉ Élaboración dÉ dos nuÉvos cÉmÉntos con
basÉ dÉ wollastonita para su ÉmplÉo Én dÉntición tÉmporal ó pÉrmanÉntÉ jovÉnK  El principal
objÉtivo Éra lograr formular unos cÉmÉntos altÉrnativos a los óa utilizados dÉ manÉra habitual
Én la clínica, quÉ prÉsÉntaran unas caractÉrísticas dÉ manÉjabilidad, bioactividad, citotoxicidad
, radiopacidad, ÉtcK al mÉnos igualÉs o incluso supÉriorÉs a los óa ÉxistÉntÉs É incluso quÉ Én su
posiblÉ comÉrcialización prÉsÉntaran costÉs infÉriorÉs a los óa conocidosK
3K1 eipótÉsis dÉ trabajoK
eipótÉsis eo 1:
El cÉmÉnto 1 dÉ wollastonita formulado al ÉfÉcto, no prÉsÉntará difÉrÉncias ÉstadísticamÉntÉ
significativas Én su comportamiÉnto dÉ radiopacidad, tiÉmpo dÉ fraguado, manÉjabilidad,
bioactividad, citotoxicidad ó porosidad con rÉspÉcto al cÉmÉnto mrooootK
eipótÉsis eo 2:
El cÉmÉnto 2 dÉ wollastonita formulado al ÉfÉcto, no prÉsÉntará difÉrÉncias ÉstadísticamÉntÉ
significativas Én su comportamiÉnto dÉ radiopacidad, manÉjabilidad, bioactividad, citotoxicidad
ó porosidad con rÉspÉcto al cÉmÉnto  control sitapÉxK
3K2 lbjÉtivos
lbjÉtivo dÉnÉral
CrÉación ó Évaluación dÉ cÉmÉntos intrapulparÉs con basÉ dÉ wollastonita para su ÉmplÉo Én
dÉntición tÉmporal ó pÉrmanÉntÉ jovÉnK
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lbjÉtivos EspÉcíficos
1K oÉalizar una formulación basÉ polvoJ líquido dÉ dos tipos dÉ cÉmÉnto para su ÉmplÉo
difÉrÉnciado Én dÉntición tÉmporal EcamÉral É intraconducto) ó dÉntición pÉrmanÉntÉ
jovÉnK
2K Ensaóar la adición dÉ distintos agÉntÉs plastificantÉs así como proporcionÉs polvoJ
líquido quÉ garanticÉn una  corrÉcta manipulación clínica dÉ los cÉmÉntos formulados
EtiÉmpo dÉ fraguado, facilidad dÉ dispÉnsado, ÉtcK)
3K EfÉctuar  los Énsaóos dÉ  bioactividad, citotoxicidad, Éstudio dÉ pe ó libÉración dÉ ionÉs
calcio Én solución,  porosimÉtria ó radiopacidadK
4K CaractÉrizar la composición final dÉ los dos matÉrialÉs dÉsarrollados mÉdiantÉ
difracción dÉ raóos uK
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4K MatÉrial ó métodoK
4K1K oÉquisitos prÉdÉtÉrminados dÉ los matÉrialÉs a dÉsarrolloK
mrÉvio al dÉsarrollo dÉ los matÉrialÉs ó tras la rÉvisión bibliográfica dÉ los potÉncialÉs problÉmas
dÉ los matÉrialÉs ÉmplÉados actualmÉntÉ, sÉ acuÉrdan unas propiÉdadÉs idÉalÉs a consÉguir
como son ETabla 4K1):
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pimilar IoM o compositÉ
ko pÉgajosa a los instrumÉntos
ko tÉrrosa
pimilar BostapÉx®













ko tinción dÉl diÉntÉ
oadiopaco
Capacidad dÉ sÉllado
sÉlocidad dÉ rÉabsorción similar al
diÉntÉ tÉmporalK
mrÉsÉntación aK molvoJlíquidoK
bK mrÉparado jÉringas tipo oÉlóx®
aK molvoJlíquidoK
bK mrÉparado jÉringas tipo BostapÉx®
EnÉcÉsitamos jÉringas largas ó finas quÉ
pÉrmitan la aplicación al final dÉl
conducto)
MatÉrial control tMTA mroooot® BostapÉx® EeC con óodoformo)
Tabla 4K1: mropiÉdadÉs idÉalÉs dÉ los matÉrialÉs ÉxpÉrimÉntalÉs
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4K2 CÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal 1K
4K2K1 mrÉparación fasÉ sólida dÉl cÉmÉnto 1K
4K2K1K1 tollastonita sintética naturalK
pÉ sÉlÉcciona wollastonita natural obtÉnida a baja tÉmpÉratura M12RM dÉ la casa kYCl
minÉrals EkYAa® M12RM, kYCl MinÉrals, tillsboro, kÉw York, rpA)K ia cual És un minÉral
blanquÉcino, dÉ forma acicular, sÉgún la ficha técnica proporcionada por Él fabricantÉ prÉsÉnta
un tamaño dÉ partícula mÉdio dÉ 3,R µm, con un diámÉtro mÉdio dÉ 2,66,  un árÉa  dÉ 2,9 m2/g
ó pe dÉ 9,9K
pÉgún Él fabricantÉ prÉsÉnta una composición dÉ: Cal 46,2R%; pil2 R2%; cÉsl3 M,2R%; Al2l3
M,4M%; Mnl M,M2R; Mgl M,RM%; Til2M,M23% ó h2l M,1R%K
4K2K1K2 píntÉsis dÉ aluminato dÉ calcioK
ia síntÉsis por combustión nos pÉrmitÉ obtÉnÉr  un aluminato más rÉactivo ó más homogénÉoK













14 313,3 31,62do M,1MM968
ClEke2)2 ErrÉa) manrÉac 1917R4 RR 6M,M6 23,82 M,MM7212
Tabla 4K2: oÉactivos ÉmplÉados para la síntÉsis dÉl aluminato dÉ calcioK
pÉgún Él método dÉscrito por cumo ó colsK Ecumo, 1996) tras pÉsarlos, homogÉnÉizamos los
componÉntÉs con agua bajo calor E2MMº aproximadamÉntÉ) hasta quÉ ÉmpiÉcÉ a Éspumidificar,
tras lo cual lo llÉvamos al horno para quÉ sÉ produzca la combustión ó obtÉnÉr así Él aluminato
dÉ calcio EmaóÉnita Ca12Al 14l 33 > 7M%, aluminato tricálcico Ca3Al2l6 rÉsto)K El cual sÉ muÉlÉ
hasta obtÉnÉr un polvo homogénÉo, dÉ M,34m2/g dÉ supÉrficiÉ ÉspÉcífica Ecigura 4K1 a 4K3)K
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
pulpar dÉl diÉntÉ tÉmporal ó pÉrmanÉntÉ jovÉn
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cigura 4K1: ImagÉn MEB a x2RM aumÉntos dÉl polvo dÉ aluminato cálcico sintÉtizado por combustiónK
cigura 4K2: ImagÉn MEB a x1KMMh aumÉntos dÉl polvo dÉ aluminato cálcico sintÉtizado por combustiónK
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
pulpar dÉl diÉntÉ tÉmporal ó pÉrmanÉntÉ jovÉn
R4
cigura 4K3: ImagÉn MEB a xRKMMh aumÉntos dÉl polvo dÉ aluminato cálcico sintÉtizado por combustiónK
4K2K1K3 pÉlÉcción dÉl agÉntÉ radiopacificantÉK
pÉ Éstudian óxido dÉ bismuto EII) E1M3MR, oiÉdÉl dÉJeaën, dÉrmanó), titanato dÉ bario E338842,
Aldrich, rpA) ó óxido dÉ zirconio ETZJ34pJE, Tosoh CorpK, Tokóo, Japan), los cualÉs sÉ añadÉn a
los cÉmÉntos ÉxpÉrimÉntalÉs Én las concÉntracionÉs dÉ M, 1M, 2M ó 3M%, ÉstudiándosÉ sus
valorÉs dÉ radiopacidad como sÉ Éxpondrá Én Él apartado corrÉspondiÉntÉ sÉgún la normativa
Ipl 9917J2:2M1MK
4K2K2 mrÉparación fasÉ líquida dÉl cÉmÉnto 1K
4K2K2K1 EmplÉo dÉ plastificantÉs para mÉjorar la manÉjabilidadK
pÉ Éstudian adicionÉs dÉ carboximÉtilcÉlulosa ECMC, 419273 pigma Aldrich, mM 9MMMM),
poliÉtiÉnglicol EmEd, 8121M pigmaJAldrich, mM 1RMM) ó polivinilpirrolidona Emsm, msm4M pigmaJ
Aldrich)al líquido dÉ mÉzcla Én concÉntracionÉs dÉ R, 1M, 1R, 2M, 2R, 3M, 4R ó RM%K ias variantÉs
dÉ líquido con plastificantÉs sÉ añadÉn a la partÉ sólida óa prÉdÉtÉrminada ó sÉ procÉdÉ a su
Éspatulado sobrÉ losÉta dÉ vidrio valorando parámÉtros cualitativos como son: si pÉrmitÉ la
incorporación dÉ toda la partÉ sólida Eproporción 1gr: M,33mi), consistÉncia no tÉrrosa,
pÉgajosidad con Él instrumÉnto ó capacidad dÉ compactación, sÉlÉccionándosÉ finalmÉntÉ la
prÉsÉntación  compuÉsta por un 2R% dÉ msmK
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
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4K1K3K2 oÉgulación dÉl tiÉmpo dÉ fraguadoK
mara la rÉgulación final dÉ la rÉacción dÉ fraguado sÉ procÉdÉ a incorporar ácido cítrico E4R4MR2,
pigmaJAldrich) como rÉtardantÉ al líquido dÉ mÉzclaK Tomando como basÉ los Éstudios dÉ iÉÉ ó
colsK EiÉÉ, 2M11) sÉ añadÉn incrÉmÉntos dÉ M,1; M,2; M,3; M,4 ó M,R% Éncontrando quÉ ÉstÉ último
nos proporciona un tiÉmpo dÉ manÉjo ó fraguado quÉ considÉramos acÉptablÉ ó quÉ
postÉriormÉntÉ cuantificarÉmos mÉdiantÉ Éstudios dÉ pÉnÉtraciónK
4K2K3 Composición dÉ basÉ ó prÉsÉntación dÉl cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal 1K
Tras Ésta primÉra fasÉ dÉ dÉsarrollo sÉ procÉdÉ a sintÉtizar nuÉstro cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal 1, al
quÉ dÉnominarÉmos CAC 3MZ sÉgún la siguiÉntÉ composición:
molvo: 28% tollastonita EβJCapil3) + 42% Aluminato dÉ calcio EmaóÉnita Ca12Al 14l 33 > 7M%,
aluminato tricálcico Ca3Al2l6 rÉsto) +3M% Óxido dÉ zirconio EZrl2) ó líquido: 2R%
moliEvinilpirrolidona) EmM 4MMMMM) + M,R% Ácido cítrico EC6e8l7) + 74,R% Agua purificada Ee2l)K
El cual sÉ mÉzcla Én la proporción 1gr/M,33mi EcorrÉspondiÉndo a 1 cucharilla prÉdosificadora/
1 gota gotÉro)
cigura 4K4: mrÉsÉntación matÉrial ÉxpÉrimÉntal 1K
4K3 CÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal 2K
4K3K1 mrÉparación fasÉ sólida dÉl cÉmÉnto 2K
4K3K1K1 tollastonita sintética natural ó 4K3K1K2 pÉlÉcción dÉl agÉntÉ
radiopacificantÉK
pÉ rÉaliza dÉ igual forma quÉ la dÉscrita Én Él cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal 1K
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4K3K2 mrÉparación fasÉ líquida dÉl cÉmÉnto 2K
4K3K2K1 oÉgulación dÉl peK
ia wollastonita sÉlÉccionada posÉÉ un pe dÉ 9,9 sÉgún su fabricantÉ, con Él objÉtivo dÉ
consÉguir un pe más alcalino quÉ nos proporcionÉ un fuÉrtÉ podÉr bactÉricida sÉ incorpora
silicato dÉ sodio E338443, pigmaJAldrich, MilwaukÉÉ, tI, rpA), Él cual És un vidrio solublÉ,
inorgánico ó Él cual sÉ disuÉlvÉ Én agua dirÉctamÉntÉ produciÉndo una solución alcalinaK
4K3K3 Composición dÉ basÉ ó prÉsÉntación dÉl cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal 2K
aada Ésta primÉra fasÉ dÉ dÉsarrollo sÉ procÉdÉ a sintÉtizar nuÉstro cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal 2,
al quÉ dÉnominarÉmostEndo 3MZ sÉgún la siguiÉntÉ composición:
molvo: 7M% tollastonita EβJCapil3) +3M% Óxido dÉ zirconio EZrl2) ó líquido: 37,R% pilicato dÉ
sodio Eka3pi4l9,R) ó 62,R% Agua purificada Ee2l)
El cual sÉ mÉzcla Én la proporción 1gr/M,33mi EcorrÉspondiÉndo a 1 cucharilla prÉdosificadora/
1 gota gotÉro)K
cigura 4KR: mrÉsÉntación cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal 2K
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4K4 EnsaóosK
4K4K1 Estudio dÉ la radiopacidadK
AK Introducción
ia radiopacidad És una propiÉdad física importantÉ para ÉstablÉcÉr un diagnóstico prÉciso Én
las difÉrÉntÉs disciplinas Én odontologíaK ios matÉrialÉs dÉ uso Éndodóntico, sÉgún la normativa
Ipl 6876J2MM1 EIpl 6876J2MM1), dÉbÉn tÉnÉr una radiopacidad igual o supÉrior a 3mm Én
rÉlación con una Éscala patrón dÉ aluminio Emm dÉ Al), lo cual És más radiopaco quÉ la dÉntina
ó huÉso, pÉrmitiÉndo sÉr distinguido dÉ Éstructuras anatómicas adóacÉntÉsK mara consÉguir ÉstÉ
rÉquisito, un agÉntÉ radiopacificantÉ dÉbÉ sÉr añadido Én la mínima cantidad posiblÉ, dÉbiÉndo
sÉr inÉrtÉ, librÉ dÉ contaminantÉs ó no tóxico ECamillÉri, 2M1M)K
BK aÉscripción dÉ la técnica ó Él Équipo
ia radiopacidad fuÉ mÉdida dÉ acuÉrdo a la normativa Ipl 9917J2: 2M1M EIpl 9917J2: 2M1M)K pÉ
prÉpararon prÉviamÉntÉ los discos En=3) dÉ cada composición a Éstudio dÉ 1M ± 1 mm dÉ
diámÉtro ó 1,M ± M,1 mm altura, dÉjándosÉ fraguar durantÉ 24 horas Én una incubadora a 37ºC
ó 1MM% dÉ humÉdad rÉlativa, tras lo cual sÉ dÉjaron sÉcar a tÉmpÉratura ambiÉntÉ durantÉ 24hK
mara Évitar la formación dÉ burbujas ó poros quÉ puÉdan intÉrfÉrir Én las mÉdicionÉs dÉ
radiopacidad sÉ procÉdió a triturar Éstos primÉros discos ó gÉnÉrar otros nuÉvos dÉ igual
dimÉnsionÉs mÉdiantÉ prÉsiónK El ÉspÉsor dÉ muÉstra fuÉ mÉdido con un calibrÉ digital E± M,M1
mm) Én trÉs puntos difÉrÉntÉs ó pulidos con lija manual hasta consÉguir un grosor uniformÉ
prÉdÉtÉrminado dÉ 1,M ± M,1 mmK
aichos discos sÉ colocaron al lado dÉ una Éscala patrón dÉ aluminio EpurÉza > 9R%) con
incrÉmÉntos dÉ 1,M mm graduado dÉsdÉ 1,MM mm a 1M,MM mm dÉ altura, sobrÉ una placa dÉ
fosforo para radiografía digital EImagin platÉ sóstÉm ÉxprÉss, havo) tras lo cual Él conjunto placaJ
muÉstrasJpatrón sÉ posicionó a una distancia dÉ 4MMmm dÉl cátodo dÉl tubo dÉ raóos u EdÉndÉx
aÉusJlJMat, havo aÉntal dmBh, BibÉrach, dÉrmanó), ó sÉ procÉdió a su irradiación durantÉ
M,36 sÉgundos a 7,R mA and 6R ksK Tras la Éxposición las placas fuÉron procÉsadas
automáticamÉntÉ por Él ÉscánÉr pcanora® RKMK1 softwarÉ EploEaEu, Tuusula, cinland),
obtÉniéndosÉ una imagÉn digital Efigura 4K6)
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cigura 4K6: ÉjÉmplo prÉsÉntación pastillas cÉmÉnto CAC con distintas concÉntracionÉs dÉ agÉntÉ
radiopacificantÉ una vÉz prÉnsadas ó aspÉcto tras su digitalización junto a la Éscala patrón dÉ aluminioK
ias imágÉnÉs digitalÉs obtÉnidas fuÉron analizadas utilizando Él programa ImagÉJ® vK 1,49
softwarÉ Ekational InstitutÉ of eÉalth, rpA)K En cada disco a Éstudio ó Én cada Éscalón dÉl patrón
dÉ aluminio sÉ rÉalizaron mÉdicionÉs Én R árÉas no supÉrpuÉstas dÉ aproximadamÉntÉ 1RMM
pixÉls para la dÉtÉrminación dÉl nivÉl dÉ grisÉs promÉdio, tras lo cual sÉ procÉdió a rÉalizar para
cada imagÉn digital obtÉnida una curva dÉ calibración dÉ “nivÉlÉs dÉ grisÉs” vsK ÉspÉsor
aluminio, la cual sÉ ajustó a una Écuación dÉ sÉgundo gradoK ios valorÉs o2 para cada curva dÉ
calibración son siÉmprÉ supÉrior a MK999K ia radiopacidad ÉquivalÉntÉ EoÉqKAl) para cada






oapp És la radiopacidad aparÉntÉ dÉl ÉspécimÉn, Én mm Al, Éstimada por Él nivÉl dÉ gris ó la
corrÉspondiÉntÉ curva dÉ calibración ó t És Él ÉspÉsor Én mm dÉ cada ÉspécimÉnK
ios datos obtÉnidos fuÉron analizados utilizando Él softwarÉ Éstadístico pmpp EIBM pmpp
ptadistics 2MKM)K EmplÉando Él tÉst dÉ TJstudÉnt, dondÉ sÉ ÉstablÉcÉ como limitÉ Él valor dÉ 3mm
dÉ Al ÉstablÉcidos por la normativa para dÉtÉrminar si los rÉsultados obtÉnidos son
ÉstadísticamÉntÉ significativosK
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CK MatÉrialÉs ÉmplÉados Én Él Éstudio
En Él dÉscrito Éstudio sÉ prÉtÉndÉ valorar Él ÉfÉcto Én la radiopacidad dÉl cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal
CAC ó tEndo dÉ distintos agÉntÉs radiopacificantÉs:
 Óxido dÉ bismuto E1M3MR, oiÉdÉl dÉJeaën, dÉrmanó)
 Titanato dÉ Bario E338842, Aldrich, rpA)
 Óxido dÉ zirconio ETZJ3YpJE, Tosoh CorpK, Tokóo, Japan)
ios cualÉs fuÉron añadidos al cÉmÉnto a Éstudio Én las concÉntracionÉs dÉ M% Eno agÉntÉ
radiopacificantÉ), 1M, 2M ó 3M%K
Como control sÉ ÉmplÉó Él thitÉ mroooot® MTA EaÉntspló Tulsa aÉntal, Johnson Citó, Tk, rpA),
númÉro dÉ lotÉ 131M29M7K
En la siguiÉntÉs tablas Etabla 4K3 ó 4K4) sÉ rÉsumÉ la composición dÉ los distintos cÉmÉntos
ÉxpÉrimÉntalÉs Én función dÉ la concÉntración dÉ agÉntÉ radiopacificantÉ añadidaK
CÉmÉnto molvo iiquido

















Tabla 4K3: Composición dÉ los distintos cÉmÉntos ÉxpÉrimÉntalÉs 1 para Él Éstudio dÉ radiopacidadK
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto




37,R% pilicato dÉ sodio
62,R% Agua dÉstilada
tEndo 1M% 9M % tollastonita
1M% AgÉntÉ
radiopacificantÉ
tEndo 2M% 8M % tollastonita
2M% AgÉntÉ
radiopacificantÉ
tEndo 3M% 7M % tollastonita
3M% AgÉntÉ
radiopacificantÉ
Tabla 4K4: Composición dÉ los distintos cÉmÉntos ÉxpÉrimÉntalÉs 2 para Él Éstudio dÉ la radiopacidadK
4K4K2 Estudio dÉ la composición dÉ fasÉsK aifracción dÉ raóosJuK
AK Introducción
ia técnica dÉ aifracción dÉ oaóos u, Euoa por uJraó diffraction) proporciona información sobrÉ
la Éstructura química ó cristalina dÉ un matÉrialK ios raóos u son radiación ÉlÉctromagnética dÉ
longitud dÉ onda dÉ aproximadamÉntÉ 1Å E1MJ1M m), quÉ És dÉl ordÉn dÉ la distancia
intÉratómica EÉntrÉ los raóos gamma ó los ultraviolÉta)K Cada sólido cristalino posÉÉ un patrón
caractÉrístico dÉ difracción quÉ puÉdÉ ÉmplÉarsÉ para su idÉntificación, rÉsultando dÉ gran
utilidad Én la Élucidación dÉ la composición, purÉza ó Éstructura cristalina dÉ los matÉrialÉs
EAbrahan, 2MM4)K
ia técnica dÉ difracción dÉ raóos u ha constituido ó constituóÉ la hÉrramiÉnta más podÉrosa dÉ
quÉ sÉ disponÉ para Él Éstudio dÉ la composición minÉralógica dÉ una muÉstra cristalinaK
Cuando un haz dÉ luz monocromático, incidÉ con una familia dÉ planos dÉ átomos sÉparados
por una distancia EÉspaciado), quÉ És dÉl ordÉn dÉ la longitud dÉ onda dÉ la radiación incidÉntÉ,
dÉpÉndiÉndo también dÉl ángulo con Él quÉ incida, puÉdÉ dar lugar a un fÉnómÉno dÉ
intÉrfÉrÉncia constructiva dÉnominado difracciónK
Estas intÉrfÉrÉncias constructivas rÉspondÉn a la lÉó dÉ Bragg:
 dsenn 2
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aondÉ:  És la longitud dÉ onda dÉ la radiación, d És Él Éspaciado ÉntrÉ planos atómicos ó  És
Él ángulo dÉl haz incidÉntÉK
ia  posición É intÉnsidad dÉ las radiacionÉs rÉcogidas son caractÉrísticas dÉ cada sustanciaK pi
biÉn, la intÉnsidad dÉ los picos puÉdÉ variar Én una misma muÉstra dÉpÉndiÉndo dÉ su
prÉparación, las posiblÉs oriÉntacionÉs ó dÉ las condicionÉs instrumÉntalÉs Epkoog, 2MM1)
EMascarós, 2MM2)K
BK aÉscripción técnicaK EquipoK
pÉ rÉalizó Él Éstudio dÉ uoa dÉ los componÉntÉs aislados E“Én polvo”) ó dÉl cÉmÉnto CAC 3MZ
tras su fraguadoK mara Él Éstudio dÉ los compuÉstos Én polvo, sÉ colocó cada ÉspécimÉn Én un
porta siÉndo compactado hasta consÉguir una supÉrficiÉ plana ó homogénÉaK mara Él análisis dÉ
la forma fraguada dÉ CAC 3MZ sÉ mÉzcló Él compuÉsto Én la proporción prÉdÉtÉrminada dÉ 1
cucharilla prÉdosificadora: 1 gota mÉdiantÉ Éspatulado manual ó sÉ mantuvo Én incubador a
36KRº ó 1MM% dÉ humÉdad 3 díasK
ia idÉntificación dÉ fasÉs dÉ los componÉntÉs Éstudiados sÉ llÉvó a cabo a tÉmpÉratura
ambiÉntÉ mÉdiantÉ un difractómÉtro dÉ BrukÉr modÉlo a8 EBrukÉr Aup dMBe, harlsruhÉ,
dÉrmanó), con Cuhα radiación a 4Mhs Én un rango dÉ 2θ dÉ 1Mº a 7Mº con un intÉrvalo dÉ MKM2ºK
Cada fasÉ cristalina dÉ un compuÉsto prÉsÉnta un patrón dÉ difracción caractÉrístico,
consistÉntÉ Én unos picos dÉ intÉnsidad ÉspÉcífica Epicos dÉ Bragg´s) EduvÉn, 2M14)K mara la
idÉntificación dÉ las fasÉs prÉsÉntÉs sÉ comparó Él patrón gÉnÉrado con los datos publicados Én
la basÉ dÉ datos dÉl IntÉrnational CÉntrÉ for aiffraction aata EICaa) EkÉwtown pquarÉ, mA, rpA)
EICaaKnÉt)K
CK MatÉrialÉs ÉmplÉados Én Él ÉstudioK
CK1 ComponÉntÉs aisladosK
En la siguiÉntÉ tabla Etabla 4KR), sÉ dÉscribÉ la procÉdÉncia ó árÉa supÉrficial dÉ los componÉntÉs
aislados Éstudiados tanto para Él cÉmÉnto CAC 3MZ como para Él tEndo 3MZK
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pintÉtizado Én laboratorio mÉdiantÉ





marcialmÉntÉ Éstabilizado con Ytrium oxidÉ
al 3%K
ComÉrcializado por Tosoh CorpK, Tokóo,
Japan
7±2*
Tabla 4KR: aÉscripción compuÉstos ÉmplÉados para Él Éstudio dÉ difracción dÉ raóos u dÉ los
componÉntÉs Én polvo  * datos obtÉnidos dÉl fabricantÉK
CK2 MatÉrialÉs fraguadosK
En la siguiÉntÉ tabla ETabla 4K6) sÉ prÉsÉnta la composición dÉ los matÉrialÉs fraguados
















tEndo 3MZ 7M % tollastonita 3M % óxido dÉ zirconio / 62,R% Agua
37,R% pilicato dÉ
sodio
Tabla 4K6: Composición matÉrialÉs ÉmplÉados para Él Éstudio dÉ difracción dÉ raóos uK
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4K4K3 Estudio dÉl pe ó libÉración dÉ ionÉs calcio Én soluciónK
AK Introducción
El pe És una mÉdida dÉ la concÉntración dÉ protonÉs Én una solución ó por tanto una indicación
dÉ su acidÉz o alcalinidadK Es Él logaritmo dÉcimal dÉ la concÉntración dÉ ionÉs dÉ hidronio
[e3l]+ prÉsÉntÉs Én una solución, cambiado dÉ signoK Estando rÉlacionados un pe alcalino con
un podÉr bactÉricida Emacios, 2MM4)K
BK aÉscripción dÉ la técnicaK Equipo
Con la proporción prÉdÉtÉrminada prÉviamÉntÉ Én Éstudios cualitativos dÉ manÉjabilidad dÉ
1gr/M,33mi E1 gotaJ1 cucharilla prÉdosificadora), sÉ prÉpara 1 disco dÉl matÉrial a Éstudio dÉ
1Rmm ±1  dÉ diámÉtro ó 1mm±1  dÉ ÉspÉsor, Él cual sÉ introducÉ Én suÉro fisiológico artificial
prÉparado sÉgún la técnica dÉscrita por hokubo ó colsK Ehokubo, 2MM6),  suspÉndiéndosÉ sin
contacto con las parÉdÉs ó quÉdando complÉtamÉntÉ cubiÉrta con Él suÉroK
El pe ó libÉración dÉ ionÉs dÉ calcio son rÉcogidos mÉdiantÉ Él ÉmplÉo dÉ un  mÉdidor
pe/ms/IpE Eeanna eI 3221; eanna InstrumÉnts, toonsockÉt, oI, rpA) Efigura RK11), Él cual,
mÉdiantÉ mÉdidas potÉnciométricas, nos pÉrmitÉ conocÉr Én tiÉmpo rÉal los valorÉs dÉ pe
dÉsdÉ su introducción Én Él líquido hasta las 4M horas dondÉ, tras varias horas dÉ Éstabilidad dÉ
los valorÉs rÉgistrados sÉ da por finalizada la rÉcogida dÉ datosK mrÉvio a la introducción dÉ la
muÉstra ó toma dÉ rÉgistros sÉ procÉdÉ a su calibrado mÉdiantÉ una solución tampón sÉgún las
instruccionÉs dÉl fabricantÉK
4K4K4 Estudio dÉ la bioactividadK
AK IntroducciónK
pÉ dÉfinÉ bioactividad como Él ÉfÉcto bÉnÉficioso producido por algunos matÉrialÉs cuando sÉ
implantan Én tÉjidos vivosK A través dÉ una rÉacción bioquímica ó biofísica, los fluidos dÉl tÉjido
intÉractúan con Éstos matÉrialÉs formando Én la supÉrficiÉ dÉl matÉrial una capa dÉ apatita
carbonatada, la cual És la principal fasÉ minÉral dÉ los tÉjidos duros como Él huÉso, dÉntina ó
cÉmÉnto Esiapiana, 2M14)K
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BK aÉscripción dÉ la técnicaK Equipo
pÉ prÉpararon 1M discos dÉ 1Rmm x 2mm dÉ cada cÉmÉnto a Éstudio ÉstÉrilizándosÉ Én
autoclavÉ a 121º durantÉ 3M minutosK
ia Évaluación dÉ la intÉracción dÉl biomatÉrial con Él mÉdio fisiológico sÉ rÉalizó sumÉrgiÉndo
las muÉstras Én una disolución dÉ fluido biológico simulado EpBc por sus siglas Én inglés), la cual
sÉ prÉparó sÉgún la técnica dÉscrita por hokubo ó colaboradorÉs Ehokubo, 2MM6)K ias muÉstras
ÉmbÉbidas Én la disolución sÉ consÉrvaron Én una incubadora a 36,R ºC durantÉ todo Él ÉnsaóoK
piÉndo analizadas a los 1, 2, 3, 7, ó 1R días con Él objÉtivo dÉ vÉrificar Él paulatino aumÉnto dÉ
la capa apatita con Él tiÉmpo dÉ Éxposición dÉl biomatÉrial Én pBcK ia microscopía ÉlÉctrónica
dÉ barrido EMEB) sÉ ÉmplÉó como critÉrio fundamÉntal dÉ la Évaluación dÉ la bioactividad dÉ
loa biomatÉrialÉs a ÉstudioK
El análisis por MEB sÉ rÉalizó ÉmplÉando un Équipo eitachi TablÉtop MicroscopÉ TMJ1MMMK
4K4KR Estudio dÉ la citotoxicidadK
AK Introducción
ia citotoxicidad cÉlular sÉ dÉfinÉ como una altÉración dÉ las funcionÉs cÉlularÉs básicas quÉ
conllÉva a quÉ sÉ produzca un daño quÉ puÉda sÉr dÉtÉctadoK mara valorar Ésta rÉspuÉsta,
difÉrÉntÉs autorÉs han dÉsarrollado distintas pruÉbas in vitro para prÉdÉcir los ÉfÉctos tóxicos
dÉ las drogas ó los compuÉstos químicos, utilizando como modÉlos ÉxpÉrimÉntalÉs cultivos
primarios ó órganos aislados como línÉas cÉlularÉs ÉstablÉcidas EArÉncibiaJArrÉbola, 2MM3)K
BK aÉscripción dÉ la técnicaK Equipo
mara la rÉalización dÉl Énsaóo dÉ citotoxicidad sÉ siguió la norma Ipl 1M993JR:2MM9 EIpl 1M993J
R:2MM9), la cual pÉrmitÉ Éstudiar matÉrial dÉ distintas formas, tamaños o Éstados físicos sin
rÉquÉrir su modificación para su ÉstudioK
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
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BK1 Estudio dÉ la citotoxicidad Én Él cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZK Método dirÉctoK
mrÉparación cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZ
pÉ prÉpararon un total dÉ 1M discos dÉl matÉrial a Éstudio CAC 3MZ dÉ 1Rmmx 2mm dÉ diámÉtro,
los cualÉs sÉ ÉstÉrilizan Én autoclavÉ a 121º durantÉ 3Mminutos, para asÉgurarnos la ausÉncia
dÉ contaminantÉs dÉbidos a su procÉsado ó manipulaciónK
Cultivos ó subJcultivos cÉlularÉs
pÉ ÉmplÉaron dos línÉas cÉlularÉs:
 lstÉoblastos fÉtalÉs humanos Eelb) EiínÉa cÉlular 4M6JMRf, ECACC, eÉalth mrotÉction
AgÉncó CulturÉ CollÉction), suministrados por la rnidad dÉ InvÉstigación Clínica ó
Biopatología ExpÉrimÉntal dÉl eospital mrovincial dÉ Ávila, dÉspués dÉ 6 subcultivosK
 mrÉostÉoblastos dÉ calota cranÉal dÉ ratón EMplb), EiínÉa cÉlular MC3T3JE1 pubclonÉ
4, ATCC®, oÉfK CoiJ2R93TM)K
mara los subJcultivos sÉ dÉcantó Él mÉdio ó sÉ Énjuagó la capa dÉ células dos vÉcÉs con 1M ml dÉ
suÉro salino tamponado EmBp, pigma Aldrich) ó sÉ añadiÉron 3 ml dÉ solución dÉ tripsinaJEaTA
E2,R g/lJM,2 g/l, pigmaJAldrich) a los frascos con la capa dÉ célulasK pÉ vÉrificó Él dÉsprÉndimiÉnto
ó dispÉrsión dÉ las células mÉdiantÉ obsÉrvación Én Él microscopio invÉrtido E≈ R min)K ias
células sÉ rÉ suspÉndiÉron Én 7 ml dÉ mÉdio frÉsco ó sÉ transfiriÉron alícuotas dÉ 2,R ml a 3
frascos dÉ cultivo E7R cm2, parstÉdt Ad & CoK)K pÉ añadió mÉdio frÉsco E1R ml) a los frascos ó sÉ
incubó a 37 °C Én atmósfÉra con R% dÉ Cl2K El subcultivo sÉ rÉpitió cada 2 díasK pÉ hiciÉron 3
subcultivos antÉs dÉ sÉmbrar las células sobrÉ los matÉrialÉs ó controlÉsK
mara los cultivos dÉ elb’s sÉ usó mÉdio EaglÉ Modificado dÉ aulbÉcco EaMEM, pigmaJAldrich)
ó para los cultivos dÉ Mplb’s sÉ ÉmplÉó MÉdio EsÉncial Mínimo EαJMEM, koK 41M61JM29,
dibco®, iifÉ TÉchnologiÉs itdK)K  pÉ suplÉmÉntó ambos mÉdios con 1MM rI/ml dÉ pÉnicilina
EpigmaJAldrich), 1MM µg/ml dÉ ÉstrÉptomicina EpigmaJAldrich) ó 1M % of puÉro cÉtal Bovino EcBp,
pigmaJAldrich)K
En Él momÉnto dÉ la siÉmbra sÉ Éliminó Él mÉdio dÉ los frascos dÉ cultivo, sÉ lavaron las células
con 1M ml dÉ mBp dos vÉcÉs, ó sÉ colÉctaron con 3 ml dÉ solución TripsinaJEaTA ó 7 ml dÉ mÉdioK
ia suspÉnsión dÉ células sÉ cÉntrifuga a 2RM g por R sÉgundos ó sÉ rÉ suspÉndió Él pÉllÉt Én
mÉdio frÉsco ó sÉ ajustó la concÉntración a 1,2K1MJ6 células/mlK
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Ensaóo dÉ prolifÉración cÉlular
El Énsaóo dÉ Alamar BluÉ Éstá disÉñado para mÉdir cuantitativamÉntÉ la prolifÉración dÉ varias
línÉas cÉlularÉs humanas ó animalÉs Ekakaóama, 1997)K
pÉ colocaron los discos dÉ los matÉrialÉs ÉxpÉrimÉntalÉs Én Él fondo dÉ los pozos dÉ una placa
dÉ 24 ó sÉ incubó con 1 ml dÉ mÉdio dÉ cultivo por 1 h a 37º C Én atmósfÉra con R % Cl2K
aÉspués dÉl pÉríodo dÉ incubación sÉ Éliminó Él mÉdio sobrÉnadantÉ ó sÉ añadiÉron RM µl dÉ la
suspÉnsión cÉlular E6MKMMM células) sobrÉ cada disco dÉ matÉrial Énsaóado ó dÉl matÉrial control
nÉgativo EThÉrmanox®: polímÉro ÉmplÉado sÉgún la normativa Ipl 1M993JR:2MM9), por
cuadruplicadoK
Al cabo dÉ 2M min sÉ añadiÉron 2 ml dÉ mÉdio a cada pozo ó sÉ incubó por 24 hK pÉ rÉalizó un
Énsaóo Én blanco dÉl mismo modo pÉro sin usar ningún matÉrial ó sin sÉmbrar la suspÉnsión dÉ
célulasK
pÉ aspiró Él mÉdio sobrÉnadantÉ, sÉ rÉmplazó con M,R ml dÉ una disolución 1:1M dÉ rÉactivo
Alamar BluÉ EBrcM12B, Aba pÉrotÉc) Én MEM complÉto sin oojo cÉnol EpigmaJAldrich) ó sÉ
incubó 2 h a 37 °CK
pÉ transfiriÉron 4 alícuotas dÉ 1M µl a una placa dÉ 96 pozos, rÉsultando Én un total dÉ 12 réplicas
por muÉstra ó sÉ midió la dÉnsidad óptica Ela) Én un ÉspÉctrofotómÉtro iMarkTM EBiooad) a
R7M nm ó usando la la a 62M como rÉfÉrÉnciaK
ios pozos dÉ la placa dÉ 24 con los matÉrialÉs, control ó blanco sÉ lavaron con mBp, ó sÉ
añadiÉron 2 ml dÉ mÉdio frÉsco ó sÉ cultivó por otras 24 horas Én las mismas condicionÉsK pÉ
rÉpitió Él procÉso a partir dÉ la aspiración dÉl mÉdio sobrÉnadantÉK
BK2 Estudio dÉ la citotoxicidad Én Él cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal tEndo 3MZK Método indirÉctoK
mrÉparación cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal tEndo 3MZ
pÉ prÉpararon un total dÉ 1M discos dÉl matÉrial a Éstudio dÉ 1Rmmx 2mm dÉ diámÉtro, los
cualÉs sÉ ÉstÉrilizan Én autoclavÉ a 121º durantÉ 3M minutosK
mrÉparación dÉ los Éxtractos
El Éxtracto sÉ obtuvo a partir dÉ los discos dÉl matÉrial tEndo 3MZ a una concÉntración dÉ árÉa
supÉrficial/volumÉn dÉ 3cm2/ ml sÉgún la norma Ipl 1M993J12: 2MM7 EIpl 1M993J12: 2MM7)K
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Al igual quÉ Él Éstudio por método dirÉcto rÉalizado con Él CAC 3MZ, para los cultivos dÉ elb’s
sÉ usó mÉdio EaglÉ Modificado dÉ aulbÉcco EaMEM, pigmaJAldrich) ó para los cultivos dÉ
Mplb’s sÉ ÉmplÉó MÉdio EsÉncial Mínimo EαJMEM, koK 41M61JM29, dibco®, iifÉ TÉchnologiÉs
itdK), ambos suplÉmÉntados con pÉnicilina/ÉstrÉptomicina E1MrI/1Mmg/ml; pigma)K ia
Éxtracción sÉ llÉvó a cabo incubando cada disco por sÉparado Én tubos dÉ RMml, con 1,4 ml dÉ
mÉdio dÉ Éxtracción EprÉviamÉntÉ sÉ dÉtÉrmina la cantidad dÉ mÉdio nÉcÉsaria para Él árÉa
total disponiblÉ dÉ muÉstra), a 38ºC ó Én un agitador orbital durantÉ 24 horasK Como controlÉs
nÉgativos dÉ citotoxicidad sÉ prÉpararon dos tubos contÉniÉndo únicamÉntÉ los mÉdios dÉ
ÉxtracciónK Tras 24 horas los discos Éstán rotos ó partÉ Én suspÉnsión, los Éxtractos
corrÉspondiÉntÉs al mismo mÉdio ER discos dÉ cada) sÉ juntaron, sÉ cÉntrifugaron a 2RMg ó sÉ
filtraron con un filtro dÉ M,22 micrasK A continuación los Éxtractos sÉ diluóÉron al 8M, RM ó 2M%
Én mÉdio suplÉmÉntado con suÉro fÉtal bovino EcBp; pigma), quÉdando Él suÉro a una
concÉntración final dÉl 1M%K ios Éxtractos obtÉnidos sÉ almacÉnaron a 4º hasta su ÉmplÉoK
Cultivos ó subJcultivos cÉlularÉs
pÉ ÉmplÉaron dos línÉas cÉlularÉs:
 lstÉoblastos fÉtalÉs humanos Eelb) EiínÉa cÉlular 4M6JMRf, ECACC, eÉalth mrotÉction
AgÉncó CulturÉ CollÉction), suministrados por la rnidad dÉ InvÉstigación Clínica ó
Biopatología ExpÉrimÉntal dÉl eospital mrovincial dÉ Ávila, dÉspués dÉ 6 subcultivosK
 mrÉostÉoblastos dÉ calota cranÉal dÉ ratón EMplb), EiínÉa cÉlular MC3T3JE1 pubclonÉ
4, ATCC®, oÉfK CoiJ2R93TM)K
ias células elb sÉ cultivaron Én mÉdio aMEMJc12 ó las células MC3T3 Én mÉdio αJMEM ambos
suplÉmÉntados con pÉnicilina/ÉstrÉptomicina ó 1M% dÉ suÉro bovino fÉtalK ias células sÉ
cultivaron a 37ºC Én una atmosfÉra dÉ 9R% dÉ humÉdad ó R% dÉ Cl2 sobrÉ frascos dÉ 7Rcm2
EparstÉdt)K ias células sÉ cultivaron 3 vÉcÉs ó la viabilidad cÉlular sÉ Évaluó con MK4% dÉ Azul dÉl
TripánK
Ensaóo dÉ citotoxicidad o prolifÉración cÉlular
El Énsaóo sÉ rÉalizó Én placas dÉ 96 pocillos, a una concÉntración dÉ 1MKMMM células por pocillo
Én 1MMµl dÉ mÉdioK ia placa sÉ incubó dÉ 18J24h a 37ºC, con R% dÉ Cl2 ó 9R% dÉ humÉdadK A
continuación la placa sÉ Éxaminó mÉdiantÉ un microscopio invÉrtido EZuzi) para vÉrificar quÉ la
monocapa Éstá subconfluÉntÉ ó quÉ la morfología cÉlular És la ÉspÉradaK pÉ rÉtiró Él mÉdio ó sÉ
añadiÉron 1MMµl dÉ cada dilución dÉl Éxtracto ó dÉl control, sÉ rÉalizaron 6 réplicas dÉ cada
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concÉntración En=6)K aÉspués dÉ 1 ó 2 días dÉ cultivo  sÉ rÉtiró Él mÉdio ó sÉ incubaron las células
con 1MMµl dÉ una solución dÉ Alamar BluÉ EAB; pÉrotÉc) al 1M% Én mÉdio complÉto sin Él
indicador dÉ pe rojo fÉnol Epigma), durantÉ 2h a 37ºCK Transcurrido ÉstÉ tiÉmpo, Él mÉdio sÉ
pasó una placa dÉ 96 pocillos para mÉdir la absorbancia a R7Mnm, con una longitud dÉ onda dÉ
rÉfÉrÉncia dÉ 62MnmK
4K4K6 Estudio dÉl tiÉmpo dÉ fraguadoK Ensaóos dÉ pÉnÉtraciónK
pólo sÉ rÉalizó Én Él cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal fraguablÉ CAC 3MZK
AK Indroducción
pÉgún CÉmÉnt and ConcrÉtÉ TÉrminologó ACI 116oJMM sÉ dÉfinÉ fraguado como: ia condición
alcanzada por una pasta cÉmÉnticia, mortÉro u hormigón quÉ ha pÉrdido plasticidad hasta un
nivÉl arbitrario, gÉnÉralmÉntÉ mÉdido Én términos dÉ la rÉsistÉncia a la pÉnÉtración; fraguado
inicial sÉ rÉfiÉrÉ a la primÉra rigidización; fraguado final sÉ rÉfiÉrÉ a una rigidÉz significativa;
también, dÉformación rÉmanÉntÉ luÉgo dÉ rÉtirada la tÉnsión ECÉmÉnt and ConcrÉtÉ
TÉrminologó ACI 116oJMM)K
pÉgún la rkEJEn Ipl 9917J1:2MM7 ErkE Ek Ipl 9917J1:2MM7) sÉ dÉfinÉ tiÉmpo dÉ fraguado nÉto
como Él tiÉmpo transcurrido ÉntÉ Él final dÉ la opÉración dÉ mÉzclado ó Él tiÉmpo hasta quÉ la
aguja no puÉdÉ rÉalizar una indÉntación circular complÉta Én Él cÉmÉntoK
ios cÉmÉntos dÉ silicato dÉ calcio tipo MTA, cÉmÉnto mortland ó nuÉstro ÉxpÉrimÉntal CAC son
“cÉmÉntos hidráulicos”K mroduciéndosÉ, cuando Él cÉmÉnto ó agua Éntran Én contacto, una
rÉacción química Éxotérmica quÉ dÉtÉrmina Él paulatino ÉndurÉcimiÉnto dÉ la mÉzcla EaarvÉl,
2M11)K
BK aÉscripción técnicaK EquipoK
El tiÉmpo dÉ fraguado inicial ó final És dÉtÉrminado mÉdiantÉ la normativa ApTM C 191JM4a,
modificando Él tamaño dÉ la probÉta sÉgún la normativa Ipl 9917J1: 2MM7, mÉdido mÉdiantÉ
aguja dÉ sicatK
ios cÉmÉntos son mÉzclados ó compactados Én moldÉs rÉctangularÉs dÉ 1Mmm x 8mm ó Rmm
dÉ profundidadK ia aguja ÉmplÉada posÉÉ unas dimÉnsionÉs dÉ 43±1mm altura, 1K13±MKMR
diámÉtro ó un pÉso dÉ la partÉ móvil dÉ 3MM±1 grK aÉtÉrminándosÉ un tiÉmpo dÉ fraguado inicial
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cómo Él tiÉmpo transcurrido dÉsdÉ Él inicio dÉ la mÉzcla hasta quÉ Él indÉntador no consiguÉ
dÉjar una marca complÉta Én la supÉrficiÉ dÉl cÉmÉnto, constituóÉndo Él tiÉmpo final dÉ
fraguado cuando no sÉ dÉja ninguna marca Én la supÉrficiÉK El tÉst sÉ rÉaliza Én condicionÉs
ambiÉntalÉs, las mÉdicionÉs sÉ rÉalizan cada 1R minutos hasta dÉtÉrminar Él tiÉmpo dÉ fraguado
inicial ó postÉriormÉntÉ cada R minutos hasta quÉ no sÉ rÉgistran marcas EtiÉmpo dÉ fraguado
final), sÉ rÉalizan R pruÉbas para Él matÉrial dÉ Éstudio ó una para Él control tJMTA EaÉntspló
Tulsa aÉntal, Johnson Citó, Tk, rpA, lotÉ númÉro 131M29M7)
4K4K7 Ensaóo dÉ porosimÉtríaK
AK Introducción
ia porosimÉtría por intrusión dÉ mÉrcurio És una técnica indirÉcta para la caractÉrización dÉl
sistÉma poroso dÉ los matÉrialÉs, obtÉniéndosÉ fundamÉntalmÉntÉ a partir dÉ Élla la
distribución dÉ la porosidad Én función dÉl tamaño aparÉntÉ dÉ accÉso a los porosK pÉ basa Én
fÉnómÉnos dÉ capilaridad gÉnÉrados por los líquidos quÉ no mojan los sólidos con los quÉ Éstán
Én contactoK Así, un líquido como Él mÉrcurio quÉ no pÉnÉtra ÉspontánÉamÉntÉ Én los
conductos capilarÉs, prÉcisa una prÉsión "p" para su introducción, quÉ És invÉrsamÉntÉ
proporcional al radio "r" dÉ los mismos:
r = 2 σ cos α / p
aondÉ : "σ" És la tÉnsión supÉrficial dÉl mÉrcurio ó "α" Él ángulo dÉ contacto sólidoJlíquidoK
En Él caso dÉ conductos cilíndricos idÉalÉs, dÉ acuÉrdos con los valorÉs normalmÉntÉ acÉptados
para los matÉrialÉs inorganicos Eσ= 48M dinas/cm ó α: 141,3 º), dicha rÉlación És: r= 7,R /p, dondÉ
Él radio dÉ los capilarÉs “r” viÉnÉ ÉxprÉsado Én μm, ó la prÉsión “p” Én kg/cm2 Esan BrakÉl, 1981)K
El Énsaóo dÉ porosimÉtría consistÉ Én inóÉctar mÉrcurio a prÉsión ó rÉgistrar Él volumÉn dÉ
mÉrcurio introducido Én la muÉstraK mara cada intÉrvalo dÉ prÉsión considÉrado, Él volumÉn dÉ
mÉrcurio introducido nos indica Él volumÉn dÉ poros dÉ la muÉstra quÉ tiÉnÉ Én un dÉtÉrminado
intÉrvalo dÉ tamañoK mor tanto, pÉrmitÉ obtÉnÉr una distribución dÉ los difÉrÉntÉs tamaños dÉ
poros prÉsÉntÉs Én Él matÉrial, lo quÉ da una Évaluación dÉ la microÉstructura dÉl matÉrialK
aÉ acuÉrdo con las caractÉrísticas dÉl Énsaóo dÉbÉ tÉnÉrsÉ Én cuÉnta quÉ:
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- pólo sÉ considÉran poros abiÉrtos, accÉsiblÉs al mÉrcurioK
- Al asumir un modÉlo dÉ poros cilíndricos sÉ dÉtÉrmina un tamaño aparÉntÉ: Él dÉ
un poro idÉal cilíndrico ÉquivalÉntÉK
- pÉ dÉtÉrmina Él tamaño dÉ los conductos por los quÉ tiÉnÉn accÉso los poros a partir
dÉ la supÉrficiÉ dÉl matÉrial ó no dÉl tamaño dÉ los poros situados Én su intÉriorK
- pÉ trabaja con prÉsionÉs ÉlÉvadas, lo cual puÉdÉ altÉrar la gÉomÉtría dÉl mÉdio
porosoK
- El Énsaóo prÉcisa usar mÉrcurio –matÉrial pÉligrosoJ, por lo quÉ dÉbÉn ÉxtrÉmarsÉ
las normas dÉ sÉguridadK
- pÉ trata dÉ un Énsaóo irrÉvÉrsiblÉ, óa quÉ una fracción dÉl mÉrcurio quÉda atrapada
Én Él sistÉma porosoK
EntrÉ las principalÉs vÉntajas dÉstacamos:
- oapidÉz dÉl ÉnsaóoK
- pimplicidad Én Él análisis dÉ los rÉsultadosK
- Amplio intÉrvalo dÉ tamaños analizadosK
- ia maóor significación dÉ dichos rÉsultados cuando sÉ trabaja Én términos rÉlativos
Easí, cuando sÉ comparan matÉrialÉs dÉ la misma naturalÉza, aunquÉ la distribución
dÉ los tamaños puÉdÉ Éstar más o mÉnos dÉsplazada Én valorÉs absolutos, Él
rÉsultado siÉmprÉ És corrÉcto Én términos rÉlativosK
ias curvas porosimétricas obtÉnidas tras Él Énsaóo, adÉmás dÉl valor cuantitativo quÉ posÉÉn
como curvas dÉ distribución, puÉdÉn sÉr contÉmpladas como una radiografía o huÉlla dactilar
dÉl sistÉma poroso, dÉnominándosÉ por algunos autorÉs como “ÉspÉctro dÉ la porosidad”K
EAKpKTKM 1988)
BK aÉscripción técnicaK Equipo
mrÉviamÉntÉ a la ÉjÉcución dÉl Énsaóo dÉ porosimÉtría por inóÉcción dÉ mÉrcurio És nÉcÉsario
somÉtÉr a las muÉstras a un procÉso dÉ sÉcadoK El Équipo utilizado para las mÉdidas dÉ
porosidad procÉdÉ dÉ la casa comÉrcial nuantachromÉ InstrumÉnts, modÉlo morÉMastÉr 33J8K
ia caractÉrización sÉ rÉalizó Én dos intÉrvalos tras somÉtÉr las muÉstras a vacío: una primÉra
mÉdida hasta MK34 Mma para dÉtÉrminar la porosidad comprÉndida Én Él intÉrvalo dÉ 1MMM – 4
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μm ó una sÉgunda mÉdida hasta 227 Mma para porosidad comprÉndida Én Él intÉrvalo 4 J 7∙1MJ
3 μmK  pÉ ha utilizado un pÉnÉtrómÉtro dÉ 4 cm3, Én Él cual sÉ han introducido las muÉstras
prÉviamÉntÉ dÉsgasificadas a tÉmpÉratura ambiÉntÉ hasta una prÉsión dÉ 4K1MJ3 Mma durantÉ
R minK pÉ tomaron alrÉdÉdor 1K1MM puntos ÉxpÉrimÉntalÉs Én todo Él rango dÉ prÉsionÉsK
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RK oÉsultadosK
RK1 oÉsultados Éstudio dÉ la radiopacidadK
AK oÉsultados matÉrial ÉxpÉrimÉntal CAC
En la siguiÉntÉ tabla Etabla RK1) sÉ prÉsÉntan los rÉsultados obtÉnidos para Él cÉmÉnto
ÉxpÉrimÉntal CAC con los distintos agÉntÉs radiopacificantÉs mÉzclados a distintas
concÉntracionÉsK También sÉ prÉsÉntan los valorÉs Éstadísticos analizados  con Él programa
pmpp softwarÉ EIBM pmpp ptadistics 2MKM) utilizando la  pruÉba TJstudÉnt ÉstablÉciÉndo Él valor












Sin Aditivo 0% 1.321 0.132 .000 1,247 1,394
Zirconio 10% 2.129 0.236 .000 1,998 2,260
Zirconio 20% 2.71 0.26 .001 2,565 2,854
Zirconio 30% 3.088*† 0.217 .139 2,967 3,208
Bario 10% 1.829 0.181 .000 1,728 1,929
Bario 20% 2.359 0.134 .000 2,284 2,433
Bario 30% 2.818*† 0.426 .121 2,582 3,054
Bismuto 10% 2.516 0.232 .000 2,387 2,644
Bismuto 20% 3.558† 0.206 .000 3,444 3,673
Bismuto 30% 5.008† 0.328 .000 4,827 5,190
Tabla RK1: valorÉs Én mm Al dÉ los distintos ÉspÉcímÉnÉs tras la adición dÉ distintos agÉntÉs
radiopacificantÉs a distintas concÉntracionÉsK ap: dÉsviación Éstándar E* salorÉs significativos para la
pruÉba Éstadística TJptudÉnt tras ÉstablÉcÉr como límitÉ los 3mm Al; † salorÉs dÉ radiopacidad acÉptados
por los valorÉs Ipl)
ia adición dÉ óxido dÉ bismuto proporciona los valorÉs más altos dÉ radiopacidad Én todas las
concÉntracionÉs Éstudiadas, sÉguido dÉl óxido dÉ zirconioK AcordÉ a la normativa Ipl 6876J
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2MM1, Éncontramos una radiopacidad adÉcuada Én las prÉsÉntacionÉs: CAC + 2M% óxido dÉ
bismuto, CAC + 3M% óxido dÉ bismuto, CAC + 3M% óxido dÉ zirconio ó CAC + 3M% titanato dÉ
barioK
Cuando ÉstablÉcÉmos Én Él análisis Éstadístico Él valor dÉ 3 ÉstablÉcido por la norma,
Éncontramos difÉrÉncias significativas Én las prÉsÉntacionÉs: CAC + 3M% óxido dÉ zirconio ó CAC
+ 3M% titanato dÉ barioK
BK  oÉsultados matÉrial control tMTA
EmplÉando Él método dÉscrito Él Éstudio dÉl matÉrial control tMTA mroooot® aporta unos
valorÉs dÉ radiopacidad dÉ R,7R4mm AlK
CK oÉsultados matÉrial ÉxpÉrimÉntal tEndoK
En la siguiÉntÉ tabla Etabla RK2) sÉ prÉsÉntan los rÉsultados obtÉnidos para Él cÉmÉnto












Sin Aditivo 0% 1.454 0.146 .000 1,373 1,535
Zirconio 10% 2.098 0.158 .000 2,010 2,185
Zirconio 20% 2.823 0.209 .001 2,760 2,939
Zirconio 30% 3.476*† 0.199 .129 3,365 3,587
Bario 10% 1.845 0.180 .000 1,744 1,945
Bario 20% 2.307 0.221 .000 2,184 2,430
Bario 30% 2.917*† 0.301 .120 2,750 3,084
Bismuto 10% 2.431 0.196 .000 2,322 2,540
Bismuto 20% 3.273† 0.530 .000 2,980 3,567
Bismuto 30% 4.902† 0.426 .000 4,666 5,138
Tabla RK2: salorÉs Én mmAl dÉ los distintos ÉspÉcímÉnÉs tras la adición dÉ los distintos agÉntÉs
radiopacificantÉs a distintas concÉntracionÉsK ap: dÉsviación Éstándar E* salorÉs significativos para la
pruÉba Éstadística TJptudÉnt tras ÉstablÉcÉr como límitÉ los 3mm Al; † salorÉs dÉ radiopacidad acÉptados
por los valorÉs Ipl)
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Al igual quÉ Él cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal CAC, la adición dÉ óxido dÉ bismuto proporciona los
valorÉs más altos dÉ radiopacidad Én todas las concÉntracionÉs Éstudiadas, sÉguido dÉl óxido
dÉ zirconioK
AcordÉ a la normativa Ipl 6876J2MM1, Éncontramos una radiopacidad adÉcuada Én las
prÉsÉntacionÉs: tEndo + 2M% óxido dÉ bismuto, tEndo + 3M% óxido dÉ bismuto, tEndo + 3M%
óxido dÉ zirconio ó tEndo + 3M% titanato dÉ barioK
Cuando ÉstablÉcÉmos Én Él análisis Éstadístico Él valor dÉ 3 ÉstablÉcido por la norma,
Éncontramos difÉrÉncias significativas Én las prÉsÉntacionÉs: tEndo + 3M% óxido dÉ zirconio ó
tEndo + 3M% titanato dÉ barioK
RK2 oÉsultado Éstudio dÉ la composición dÉ fasÉsK aifracción dÉ raóosJuK
mara rÉducir Él númÉro dÉ pruÉbas, tras la dÉtÉrminación dÉ los valorÉs dÉ los cÉmÉntos ÉxpÉrimÉntalÉs quÉ cumplían
los rÉquisitos Ipl dÉ radiopacidadK pÉ procÉdió a dÉscartar las composicionÉs quÉ prÉsÉntaban óxido dÉ bismuto,
puÉsto quÉ uno dÉ nuÉstros objÉtivos inicialÉs Éra su Éliminación como consÉcuÉncia dÉ sus dÉsvÉntajas dÉscritasK
También sÉ dÉscartaron las composicionÉs portadoras dÉ titanato dÉ bario dÉbido a quÉ prÉsÉntaban unos valorÉs dÉ
radiopacidad ligÉr mÉntÉ infÉrior s ó a las dÉ vÉntajas dÉscritas Én la litÉratura dÉ É tÉK mor tanto, Él rÉsto dÉ pruÉbas
únicamÉntÉ sÉ rÉalizaron con la formulación dÉ CAC con 3M% dÉ óxido dÉ zirconio ECAC 3MZ) ó tEndo con 3M% dÉ
óxido dÉ zirconio EtEndo 3MZ)
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AK oÉsultados difracción raóos u componÉntÉs aisladosK
Figura 5.1: resultados difracción de rayos X Wollastonita NYCO M1250.
En la figura RK1 sÉ obsÉrva quÉ la wollastonita ÉmplÉada posÉÉ una fasÉ principal dÉ wollastonita
2M Eparawollastonita: Éstructura monocíclica gÉnÉrada a baja tÉmpÉratura), con trazas dÉ
cuarzo Epil2 trigonal) ó cristobalita Epil2 tÉtragonal)K
W_NYCO_M1250
00-039-1425 (*)  - Cristobalite , syn - SiO2 -  Y: 1 .39 % - d  x by : 1.  - W L: 1 .5406 - Tetragonal - a  4.97320 -  b 4.97320 - c 6. 92360 - a lpha 90. 000 - bet a 90.000 -  gamma 90.000 -  Primitive - P41212 (92)  - 4 - 171.239 -  I
00-046-1045 (*)  - Quartz, syn -  SiO2 - Y: 6.53 % - d x by: 1 . -  WL:  1.5406 - Hexagonal - a 4. 91344 - b  4.91344 -  c 5 .40524 - alpha 90.000 -  beta 90.000 - gamma 120.000 -  Primit ive -  P3221 (154) - 3  - 113. 010 - I/Ic
00-043-1460 (*)  - Wollast onit e-2M -  CaSiO3 -  Y: 52.20 % - d  x by: 1.  - WL: 1 .5406 - Monoclinic - a  15. 42900 - b  7.32510 -  c 7 .06920 - alpha 90.000 -  beta 95.380 - gamma 90. 000 - Pr imitiv e - P21/a (14)  - 12 -  795.4
Operations: Bac kground 1. 000,1. 000 | Import
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Figura 5.2: resultados difracción rayos X aluminato cálcico sintetizado en laboratorio por combustión.
En la figura RK2, mÉdiantÉ uoa sÉ idÉntifican trÉs fasÉs: C12A7 EeÉptaaluminato dodÉcacalcico)
como componÉntÉ principal ó C3A Ealuminato tricálcico) ó CA Ealuminato cálcico) como fasÉs
sÉcundariasK
C12A7_COMB R
00-023-1036 (Q) - Calcium Aluminum Oxide - CaAl2O4/CaO·Al2O3 - Y: 16.67 % - d x by: 1. - WL: 1.5406 - Monoclinic - a 8.69800 - b 8.09200 - c 15.20800 - alpha 90.000 - beta 90.140 - gamma 90.000 - Primitive -
00-038-1429 (*) - Calcium Aluminum Oxide - Ca3Al2O6 - Y: 50.00 % - d x by: 1. - WL: 1.5406 - Cubic - a 15.26310 - b 15.26310 - c 15.26310 - alpha 90.000 - beta 90.000 - gamma 90.000 - Primitive - Pa3 (205) - 2
00-009-0413 (*) - Mayenite, syn - Ca12Al14O33 - Y: 50.00 % - d x by: 1. - WL: 1.5406 - Cubic - a 11.98200 - b 11.98200 - c 11.98200 - alpha 90.000 - beta 90.000 - gamma 90.000 - Body-centered - I-43d (220) - 2 -
Operations: Background 1.000,1.000 | Import
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Figura 5.3: resultados difracción rayos X óxido de zirconio
Tal como sÉ obsÉrva Én la figura RK3, Él patrón dÉ difracción muÉstra quÉ la principal fasÉ
prÉsÉntÉ És la tÉtragonal, Éstando prÉsÉntÉ una pÉquÉña cantidad dÉ zirconia monociclicaK
TZ-3Y-S
37-1484 (*) - Baddeleyite, syn - ZrO2 - Y: 12.50 % - d x by: 1. - WL: 1.5406 - Monoclinic - a 5.3129 - b 5.2125 - c 5.1471 - alpha 90.000 - beta 99.218 - gamma 90.000 - Primitive - P21/a (14) - 4 - 140.700 - I/Ic PDF 2.6 - S-Q
48-0224 (*) - Yttrium Zirconium Oxide - Zr0.92Y0.08O1.96 - Y: 50.00 % - d x by: 1. - WL: 1.5406 - Tetragonal - a 3.6110 - b 3.61100 - c 5.1675 - alpha 90.000 - beta 90.000 - gamma 90.000 - Primitive - P42/nmc (137) - 2 - 6
Operations: Background 0.977,1.000 | Import
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BK aifracción raóos u forma fraguadaK
BK1 aifracción raóos u matÉrial ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZK
Figura 5.4: DRX forma fraguada cemento experimental CAC-30Z
Tras un fraguado dÉ 3 días a 36,Rº 1MM% dÉ humÉdad, la prÉsÉncia dÉl pico dÉ difracción 3Mº nos
confirma la pÉrmanÉncia dÉ óxido dÉ zirconio inaltÉrado tras Él fraguado dÉl matÉrial ó su inÉrcia
químicaK
También sÉ obsÉrvan picos dÉ wollastonita monociclica, maóÉnita EAluminato dÉ calcio;
Ca12Al14l33) ó aluminato tricalcico ECa3Al12l6)K
CAC 30Z Ensayo
00-038-1429 (*) - Calcium Aluminum Oxide - Ca3Al2O6 - Y: 7.45 % - d x by: 1. - WL: 1.5406 - Cubic - a 15.26310 - b 15.26310 - c 15.26310 - alpha 90.000 - beta 90.000 - gamma 90.000 - Primitive - Pa3 (205) - 24
00-037-1484 (*) - Baddeleyite, syn - ZrO2 - Y: 13.79 % - d x by: 1. - WL: 1.5406 - Monoclinic - a 5.31290 - b 5.21250 - c 5.14710 - alpha 90.000 - beta 99.218 - gamma 90.000 - Primitive - P21/a (14) - 4 - 140.700 - I
00-009-0413 (*) - Mayenite, syn - Ca12Al14O33 - Y: 19.25 % - d x by: 1. - WL: 1.5406 - Cubic - a 11.98200 - b 11.98200 - c 11.98200 - alpha 90.000 - beta 90.000 - gamma 90.000 - Body-centered - I-43d (220) - 2 -
00-048-0224 (*) - Yttrium Zirconium Oxide - Zr0.92Y0.08O1.96 - Y: 73.69 % - d x by: 1. - WL: 1.5406 - Tetragonal - a 3.61100 - b 3.61100 - c 5.16750 - alpha 90.000 - beta 90.000 - gamma 90.000 - Primitive - P42/n
00-043-1460 (*) - Wollastonite-2M - CaSiO3 - Y: 32.98 % - d x by: 1. - WL: 1.5406 - Monoclinic - a 15.42900 - b 7.32510 - c 7.06920 - alpha 90.000 - beta 95.380 - gamma 90.000 - Primitive - P21/a (14) - 12 - 795.4
Operations: Background 0.000,1.000 | Import
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BK2 aifracción raóos u matÉrial ÉxpÉrimÉntal tEndo 3MZK
cigura RKR: aou forma fraguada cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal tEndoJ3MZ
Tras un fraguado dÉ 3 días a 36,Rº ó 1MM% humÉdad obtÉnÉmos un pico dÉ difracción a 3Mº lo
cual nos confirma la pÉrmanÉncia dÉl óxido dÉ zirconio inaltÉrado tras Él fraguado dÉl matÉrialK
Al igual quÉ Él cÉmÉnto antÉrior, sÉ obsÉrvan picos dÉ wollastolita monociclicaJ2MK
WEndo_30Z
00-037-1484 (*) - Baddeleyite, syn - ZrO2 - Y: 14.59 % - d x by: 1. - WL: 1.5406 - Monoclinic - a 5.31290 - b 5.21250 - c 5.14710 - alpha 90.000 - beta 99.218 - gamma 90.000 - Primitive - P21/a (14) - 4 - 140.700 - I
00-043-1460 (*) - Wollastonite-2M - CaSiO3 - Y: 50.00 % - d x by: 1. - WL: 1.5406 - Monoclinic - a 15.42900 - b 7.32510 - c 7.06920 - alpha 90.000 - beta 95.380 - gamma 90.000 - Primitive - P21/a (14) - 12 - 795.4
00-048-0224 (*) - Yttrium Zirconium Oxide - Zr0.92Y0.08O1.96 - Y: 50.00 % - d x by: 1. - WL: 1.5406 - Tetragonal - a 3.61100 - b 3.61100 - c 5.16750 - alpha 90.000 - beta 90.000 - gamma 90.000 - Primitive - P42/n
Operations: Background 1.000,1.000 | Import
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RK3 oÉsultado Éstudio dÉl pe ó libÉración dÉ ionÉs calcio Én soluciónK
AK oÉsultados matÉrial ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZ:
cigura RK6: oÉlación pe ó libÉración dÉ ionÉs calcio matÉrial ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZ
pÉ obsÉrva un rápido incrÉmÉnto dÉl pe dÉsdÉ la insÉrción dÉ la muÉstra, alcanzándosÉ un valor
final dÉ 1M,2 Él cual sÉ mantiÉnÉ ÉstablÉ Én la duración dÉl ÉstudioK ia libÉración dÉ ionÉs calcio
quÉda documÉntada durantÉ toda la duración dÉl Éstudio, alcanzando un valor máximo 28J
29ppm a las 3 horas tras Él mÉzclado dÉl cÉmÉnto, momÉnto dÉsdÉ Él cual sÉ mantiÉnÉ ÉstablÉ
hasta la finalización dÉl ÉstudioK
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BK oÉsultados cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal tEndo 3MZK
cigura RK7 oÉlación pe ó libÉración dÉ ionÉs calcio Én Él matÉrial tÉst 2J tEndo 3MZK
El pe obtÉndido para Él matÉrial ÉxpÉrimÉntal tEndo 3MZ És dÉ 1M,2 aproximadamÉntÉ, valorÉs
similar al obtÉnido por Él CAC 3MZ, sin Émbargo Él incrÉmÉnto inicial dÉl pe És mucho más rápido
Én tEndo dÉbido a la rápida disolución dÉl silicato dÉ sodio quÉ contiÉnÉK
oÉcogiéndosÉ unos valorÉs dÉ ion calcio unas 7 vÉcÉs infÉrior frÉntÉ al CAC 3MZ, dÉbido a la
ausÉncia dÉl aluminato dÉ calcio Én su composiciónK
RK4 oÉsultado Éstudio dÉ la bioactividadK
A oÉsultados matÉrial ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZK
Con la siguiÉntÉ sÉriÉ dÉ figuras ERK8 a RK12) sÉ ilustra las imágÉnÉs obtÉnidas con MEB a los
tiÉmpos dÉ Éstudio 1, 2, 3, 7 ó 1R días, a distintos aumÉntos dondÉ sÉ obsÉrva la progrÉsiva
formación dÉ una capa dÉ apatita Én su supÉrficiÉ dÉsdÉ Él día 1K
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
pulpar dÉl diÉntÉ tÉmporal ó pÉrmanÉntÉ jovÉn
82
cigura RK8: ImágÉnÉs MEB dÉl cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZ mÉdido a distintos aumÉntos tras 1 día dÉ
inmÉrsión Én pBcK
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cigura RK9: ImágÉnÉs MEB dÉl cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZ tras 2 días dÉ inmÉrsión Én pBc
cigura RK1M: ImágÉnÉs MEB dÉl cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZ tras 3 días dÉ inmÉrsión Én pBcK
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cigura RK11: ImágÉnÉs MEB dÉl cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZ tras 7 días dÉ inmÉrsión Én pBcK
cigura RK12: ImágÉnÉs MEB dÉl cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZ tras 1R días dÉ inmÉrsión Én pBcK
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BK oÉsultados matÉrial ÉxpÉrimÉntal tEndo 3MZK
Con la siguiÉntÉ sÉriÉ dÉ figuras Efigura RK13 a RK17) sÉ ilustra las imágÉnÉs obtÉnidas con MEB a
los tiÉmpos dÉ Éstudio 1, 2, 3, 8 ó 1R días, Én distintos aumÉntos dondÉ sÉ obsÉrva la progrÉsiva
formación dÉ una capa dÉ apatita Én su supÉrficiÉ dÉsdÉ Él día 1K
cigura RK13
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RKR oÉsultado Éstudio dÉ la citotoxicidadK
AK oÉsultado Éstudio dÉ la citotoxicidad cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZK
En la siguiÉntÉ grafica Efigura RK18) sÉ obsÉrva la prolifÉración dÉ ostÉoblastos eob ó MC3TC
cuantificada mÉdiantÉ Él Énsaóo dÉ Alamar BluÉ, sÉmbrados sobrÉ discos dÉ CAC 3MZ ó sobrÉ
discos dÉ TÉrmanox® como controlK
cigura RK18: mrolifÉración dÉ lstÉoblastos eob ó MC3T3 mÉdido mÉdiantÉ Él Énsaóo dÉ Alamar BluÉ
En Él matÉrial a Éstudio CAC 3MZ vÉmos una clara disminución dÉ la prolifÉración cÉlular Én
ambas línÉas cÉlularÉs, la cual continúa disminuóÉndo a las 48 horas dÉ ÉstudioK
En la siguiÉntÉ tabla Etabla RK3), sÉ prÉsÉntan los porcÉntajÉs dÉ viabilidad, obtÉnidos mÉdiantÉ
la siguiÉntÉ fórmula: [al Éxtractox1MM/al control]= % viabilidad
eob MCJ3T3
% viabilidad CACJ3MZ CACJ3MZ CACJ3MZ CACJ3MZ
24h 22,R62 24,629 27,92 39,M66
48h 6,M7R 7,931 14,8MR 4,9R4
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pÉgún la norma Ipl 1M993JR: 2MM9 cuando la viabilidad cÉlular sÉ rÉducÉ más dÉl 3M% 24 horas
dÉspués dÉ Éstar Én contacto con un Éxtracto concÉntrado al 1MM%, ÉstÉ És potÉncialmÉntÉ
citotóxicoK pÉgún Éstos rÉsultados, Él matÉrial a Éstudio CAC 3MZ analizados Én las condicionÉs
dÉscritas antÉriormÉntÉ, sÉ trata dÉ un matÉrial potÉncialmÉntÉ citotóxicoK eÉcho quÉ
considÉramos quÉ És dÉbido a su ÉlÉvado pe, factor dÉl cual dÉriva su comportamiÉnto
bactÉricidaK pÉría intÉrÉsantÉ, quÉdando fuÉra dÉl alcancÉ dÉl dÉsarrollo dÉ la prÉsÉntÉ tÉsis,
obsÉrvar la  Évolución dÉ ÉstÉ comportamiÉnto Én un mÉdio no Éstanco como Él componÉntÉ
pulpar dÉl diÉntÉK
BK oÉsultados dÉl Éstudio dÉ citotoxicidad dÉl cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal tEndo 3MZK Método
indirÉctoK
En la siguiÉntÉ figura Efigura RK19) sÉ muÉstra la prolifÉración dÉ ostÉoblastos elb ó MC3T3,
cuantificada mÉdiantÉ Él Énsaóo dÉ Alamar BluÉ, Én prÉsÉncia dÉ los Éxtractos gÉnÉrados a
partir dÉ los discos dÉ tEndo 3MZ ó dÉl control al 2M, RM ó 8M%K
cigura RK19: mrolifÉración dÉ lstÉoblastos eob ó MC3T3 mÉdido mÉdiantÉ Él Énsaóo dÉ Alamar BluÉ
En Él matÉrial a Éstudio tEndo3MZ vÉmos una disminución dÉ la prolifÉración cÉlular Én ambas
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prolifÉración dÉpÉndiÉntÉ dÉ la concÉntración dÉl matÉrial a ÉstudioK ia cual continúa
disminuóÉndo a las 48 horas dÉ ÉstudioK
En la siguiÉntÉ tabla Etabla RK4), sÉ prÉsÉntan los porcÉntajÉs dÉ viabilidad, obtÉnidos mÉdiantÉ
la siguiÉntÉ fórmula: [al Éxtractox1MM/al control]= % viabilidad
Tabla RK4: % siabilidad matÉrial ÉxpÉrimÉntal tEndo 3MZ
pÉgún Éstos rÉsultados, Él matÉrial tEndo 3MZ analizado Én las condicionÉs dÉscritas
antÉriormÉntÉ, És potÉncialmÉntÉ citotóxicoK
RK6 oÉsultado Éstudio dÉl tiÉmpo dÉ fraguadoK Ensaóos dÉ pÉnÉtración matÉrial ÉxpÉrimÉntal
CAC 3MZK






















inicial 45 50 70 65 45 55 145
Fraguado
final 65 75 80 75 50 69 160















24h 42,R14 37,6MR 12,764 64,M22 R2,M79 48,98
48h 13,343 12,9R R,494 14,818 11,927 4,739
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MÉdiantÉ Él tÉst dÉ holmogorovJpmirnov sÉ dÉtÉrmina quÉ la muÉstra CAC Éstudiada cumplÉ
los principios dÉ normalidad EtiÉmpo inicial Ep= MK2MM) ó tiÉmpo final Ep= MK188)K
MÉdiantÉ la pruÉba dÉ la t dÉ ptudÉnt para una sola muÉstra,  tomando como valor pruÉba los
obtÉnidos Én Él MTA E14R para inicial ó 16M para final) sÉ obtiÉnÉ quÉ los rÉsultados dÉ nuÉstro
matÉrial ÉxpÉrimÉntal “CAC” son ÉstadísticamÉntÉ significativos para ambos tiÉmpos Ep= MKMM1)K
RK7 oÉsultado Énsaóo dÉ porosimÉtríaK
AK Curva porosimétrica matÉrial ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZK
cigura RK2M: curva porosimétrica mÉdiantÉ Éstudio por inóÉcción dÉ mÉrcurio dÉl matÉrial ÉxpÉrimÉntal
CAC 3MZK
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BK Curva porosimétrica matÉrial control tMTA
cigura RK21: curva porosimétrica mÉdiantÉ Éstudio por inóÉcción dÉ mÉrcurio dÉl matÉrial control tMTA
mroooot®
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CK Curva porosimétrica matÉrial ÉxpÉrimÉntal tEndo 3MZK
cigura RK22: Curva porosimÉtría matÉrial ÉxpÉrimÉntal tEndo 3MZ
aK mrincipalÉs rÉsultados:
ios principalÉs rÉsultados obtÉnidos Én Él Énsaóo dÉ porosimÉtría sÉ rÉcogÉn Én la siguiÉntÉ
tabla Etabla RK6):
marámÉtro mÉdido rnidadÉs MatÉrialtEndo 3MZ CAC 3MZ tMTA
mÉso dÉ la muÉstra gr MK31R MKM67 MK383
Tamaño mÉdio dÉ poro μm MK3 MK4R MKRR
ÁrÉa total dÉ poro m2/g RKR 28K4 1MK3





intÉrpartículas 4K4 1K7 2K6
intrapartícula 4KM 26KR 37K8
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Tabla RK6: Tabla rÉsumÉn dÉ los principalÉs rÉsultados dÉl Énsaóo dÉ porosimÉtria por intrusión dÉ
mÉrcurioK
pÉ ha considÉrado para la Éstimación dÉl tamaño mÉdio dÉ poro Él intÉrvalo dÉ 2 a MK1 óa quÉ
tamaños maóorÉs sÉ corrÉspondÉn con la porosidad intÉrgranular crÉada a compactar la
muÉstra EEn forma dÉ granulados) Én Él portamuÉstrasK ios tamaños mÉnorÉs sÉ dÉbÉn,
fundamÉntalmÉntÉ a una rugosidadJporosidad supÉrficial dÉ los gránulos, poco accÉsiblÉ dÉbido
a su tamañoK
Como rÉsumÉn dÉ los rÉsultados prÉsÉntados Én Él prÉsÉntÉ capítulo sÉ prÉsÉnta la siguiÉntÉ
tabla Etabla RK6) dondÉ sÉ rÉflÉjan los principalÉs rÉsultados obtÉnidos dÉ los distintos Énsaóos
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Tabla RK 6: oÉsumÉn principalÉs rÉsultados obtÉnidos Én ambos matÉrialÉs ÉxpÉrimÉntalÉs ó propiÉdad
dÉrivada dÉ ÉstÉ rÉsultadoK
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6K aiscusiónK
EstÉ trabajo sÉ ha fundamÉntado Én la propuÉsta dÉ Élaboración dÉ dos nuÉvos cÉmÉntos con
basÉ dÉ wollastonita para su ÉmplÉo Én dÉntición tÉmporal ó pÉrmanÉntÉ jovÉnK  El principal
objÉtivo Éra lograr formular unos cÉmÉntos altÉrnativos a los óa utilizados dÉ manÉra habitual
Én la clínica, quÉ prÉsÉntaran unas caractÉrísticas dÉ manÉjabilidad, bioactividad, citotoxicidad
, radiopacidad, ÉtcK al mÉnos igualÉs o incluso supÉriorÉs a los óa ÉxistÉntÉs É incluso quÉ Én su
posiblÉ comÉrcialización prÉsÉntaran costÉs infÉriorÉs a los óa conocidosK pÉguidamÉntÉ sÉ
discutirá apartado por apartado, los hallazgos rÉalizados durantÉ la confÉcción dÉ dichos
cÉmÉntos Én comparación con la litÉratura ciÉntífica disponiblÉK
6K1 En rÉlación con la radiopacidad:
rna radiopacidad adÉcuada És una propiÉdad física importantÉ para ÉstablÉcÉr un diagnóstico
prÉciso Én las difÉrÉntÉs disciplinas dÉ la odontologíaK ios matÉrialÉs dÉ uso Éndodóntico,
conformÉ con la normativa Ipl 6876J2MM1 EIpl 6876J2MM1), dÉbÉn dÉ tÉnÉr una radiopacidad
igual o supÉrior a 3KMM milímÉtros Én rÉlación con una Éscala patrón dÉ aluminio Emm Al), lo cual
És más radiopaco quÉ dÉntina ó huÉso con Él objÉtivo dÉ sÉr distinguido dÉ Éstructuras
anatómicas adóacÉntÉsK Con ÉstÉ fin, Én aquÉllos matÉrialÉs quÉ no posÉÉn una radiopacidad
intrínsÉca suficiÉntÉ, sÉ dÉbÉn dÉ añadir un agÉntÉ radiopacificantÉ Én la mínima cantidad
posiblÉ, ÉstÉ dÉbÉ sÉr inÉrtÉ, librÉ dÉ contaminantÉs ó no tóxico ECamillÉri, 2M1Mb)K
El óxido dÉ bismuto prÉsÉntÉ Én la composición dÉl MTA proporciona unos valorÉs dÉ
radiopacidad dÉl rango dÉ 6 a 8 mm Al para Él MTA mroooot ECutajar, 2M11), pÉro no És inÉrtÉK
Estudios in vitro ÉvidÉncian como intÉrfiÉrÉ Én Él mÉcanismo dÉ hidratación dÉl matÉrial,
disminuóÉndo la libÉración dÉ ionÉs calcio ECamillÉri, 2M1Ma), otros autorÉs ha dÉmostrado
como incrÉmÉnta la porosidad dÉl cÉmÉnto, factor quÉ puÉdÉ afÉctar a su solubilidad ó
dÉgradación EBortoluzzi, 2MM9), así como una altÉración su capacidad rÉparativa ó sus
propiÉdadÉs físicoJquímicas EdrazziotinJpoarÉs, 2M14) Ecormosa, 2M12)K
En nuÉstro Éstudio, Él cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal CAC ó tEndo sin radiopacificadorÉs proporciona
unos valorÉs dÉ radiopacidad similarÉs a los documÉntados para los cÉmÉntos dÉ silicato cálcico
ECpC), grupo al cual pÉrtÉnÉcÉn Él  MTA ó mC, siÉndo dÉ 1,32 Én nuÉstro cÉmÉnto CAC ó 1,4R
aisÉño ó caractÉrización dÉ dos matÉrialÉs biocÉrámicos basados Én βJCapil3 Etollastonita) para Él tratamiÉnto
pulpar dÉl diÉntÉ tÉmporal ó pÉrmanÉntÉ jovÉn
96
para Él ÉxpÉrimÉntal tEndo ó ligÉramÉntÉ supÉriorÉs para Él CpC E1,62 sÉgún CamillÉri ó colsK
ECamillÉri, 2M1Ma))K
En nuÉstro Éstudio, la adición dÉ 2M% dÉ óxido dÉ bismuto al cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal CAC
proporciona  valorÉs dÉ radiopacidad  similarÉs a los documÉntados Én Él AngÉlusMTA E3,3 mmK
Al ETanomaruJcilho, 2MM8)) ó MTA Bio E3,93 mmK Al Esivan, 2MM9))K
oÉsultados claramÉntÉ infÉriorÉs a los  7,17mm Al documÉntados para Él mroooot MTA ó los
8mm Al dÉl MTA mlus® Ecormosa, 2M13), difÉrÉncia quÉ podría Éstar justificada por la prÉsÉncia
dÉ sulfato cálcico hÉmihidratado EóÉso) Én la composición dÉ Éstos últimos Emarirokh, 2M1Ma)
EAccorintÉ, 2MM9)K
ltra posiblÉ causa quÉ podría influir Én Ésta difÉrÉncia, sÉgún nos muÉstra duÉrrÉiroJTanomaru
ó colsK Én su Éstudio EduÉrrÉiroJTanomaru, 2M14) podría sÉr la difÉrÉncia Én Él tamaño dÉ
partícula dÉ los componÉntÉsK
ConsidÉramos quÉ también rÉlacionado por una mÉnor prÉsÉncia dÉ compuÉstos portadorÉs dÉ
ionÉs calcio quÉ proporcionarían una radiopacidad intrínsÉca Én nuÉstros cÉmÉntos
ÉxpÉrimÉntalÉs,  al habÉrsÉ rÉquÉrido una maóor concÉntración dÉ agÉntÉ radiopacificantÉ para
consÉguir unos valorÉs dÉ radiopacidad acordÉ  a la normativa Ipl  E3M% Én nuÉstro
ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZ frÉntÉ al 2M% dÉ óxido dÉ bismuto prÉsÉntÉ Én Él MTA)
aÉbido a las dÉscritas dÉsvÉntajas dÉl óxido dÉ bismuto sÉ sÉlÉccionaron agÉntÉs
radiopacificantÉs altÉrnativos;
El óxido dÉ zirconio como agÉntÉ radiopacificantÉ Én Él prÉsÉntÉ Éstudio sÉ sÉlÉccionó dÉbido
a su alto númÉro atómico ó a sus buÉnas propiÉdadÉs físicoJquímicasK ia adición dÉ 3M% dÉ óxido
dÉ zirconio a nuÉstro cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal CAC proporciono unos valorÉs dÉ radiopacidad
acordÉ a la normativa Ipl E3,MM8 mmAl), valorÉs ligÉramÉntÉ infÉriorÉs a los obtÉnidos por otros
autorÉs cuando añadÉn 2M% dÉ óxido dÉ zirconio al cÉmÉnto mortland blanco E3,87 mm Al para
Bortoluzzi ó colsK EBortoluzzi, 2MM9)   ó 3,41 mm Al para eungaroJauartÉ ó colsK EeungaroJauartÉ,
2MM9))K pin Émbargo Én nuÉstra composición, la adición dÉ sólo un 2M% dÉ óxido dÉ zirconio no
proporcionó una radiopacidad suficiÉntÉ acordÉ a la normativa IplK
Al igual quÉ  lo obsÉrvado Én nuÉstro Éstudio, duÉrrÉiroJTanomaru ó colsK EduÉrrÉiroJTanomaru,
2M14) cuando añadÉn un 3M% dÉ óxido dÉ zirconio al mC obtiÉnÉn unos valorÉs dÉ radiopacidad
dÉ 3,RMR±M,26 mm Al para la forma microparticulada ó 4,9 ± M,31 para la forma nanoparticuladaK
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ConcluóÉndo quÉ una disminución dÉl tamaño dÉ las partículas puÉdÉ mÉjorar las propiÉdadÉs
físicas dÉl cÉmÉnto a ÉstudioK
pÉgún Bortoluzzi ó colsK Él óxido dÉ zirconio no prÉsÉnta ÉvidÉncia dÉ toxicidad, posÉóÉndo una
alta rÉsistÉncia mÉcánica ó rÉsistÉncia a corrosión ó color blanco EBortoluzzi, 2MM9)K
Encontramos la incorporación dÉ óxido dÉ zirconio como agÉntÉ radiopacificantÉ Én Él
ÉxpÉrimÉntal dÉscrito MÉdCÉm MTAK
El sulfato dÉ bario És usado Én odontología como radiopacificantÉ Én rÉsinas compuÉstas ó
cÉmÉntos Éndodónticos EBortoluzzi, 2MM9), habiÉndo ÉvidÉnciado un comportamiÉnto inÉrtÉ
ECamillÉri, 2M1Ma)K
ias radiopacidadÉs dÉl titanato dÉ bario EBaTil3) ó Él sulfato dÉ bario EBapl4) son prácticamÉntÉ
igualÉs Én Él intÉrvalo ÉspÉctral dÉ intÉrésK pÉlÉccionándosÉ Él titanato dÉ bario por
accÉsibilidad Én Él cÉntro dondÉ sÉ dÉsarrollaron los cÉmÉntosK
AutorÉs como Bortoluzzi ó colsK EBortoluzzi, 2MM9) ó eungaroJauartÉ ó colsK EeungaroJauartÉ,
2MM9) mÉzclan 2M% dÉ sulfato dÉ bario con cÉmÉnto mortland blanco, al igual quÉ nosotros,
obtiÉnÉn unos valorÉs dÉ radiopacidad inadÉcuados E2K3RmmAl ó 2K8M rÉspÉctivamÉntÉ)K Al
igual quÉ CamillÉri ó colsK ECamillÉri, 2M1M), obtÉnÉmos unos valorÉs dÉ radiopacidad adÉcuados
cuando añadimos 3M% dÉ titanato dÉ bario Eo sulfato dÉ bario Én su Éstudio)
aÉstacar quÉ Én los Éstudios dÉ radiopacidad citados ÉxistÉn difÉrÉncias Én Él método dÉ
dÉtÉrminación dÉ la radiopacidad, dÉscribiéndosÉ 3 tipos dÉ mÉtodologías:
ia primÉra, dÉscrita por Eliasson ó eaaskÉn in 1979 EEliasson, 1979), dondÉ ÉmplÉan
radiografía convÉncional ó un dÉnsitómÉtro para dÉtÉrminar la dÉnsidad radiográfica ó su
ÉquivalÉntÉ Én milímÉtros dÉ aluminioK Método ÉmplÉado por CamillÉri ó colsK ECamillÉri, 2M1M)
ECamillÉri, 2M1Mb) ó Aguilar ó colsK EAguilar, 2M11)  Én sus ÉstudiosK
ia sÉgunda,propuÉsta por TaggÉr ó hatz Én 2MM3 ETaggÉr, 2MM3) incorporan un patrón
Éscalonado dÉ aluminio ó una placa radiográfica convÉncional, tras la cual procÉdÉn a su
digitalización ó análisis mÉdiantÉ un softwarÉ quÉ dÉtÉctÉ los distintos valorÉs dÉ grisÉsK  EstÉ
método fuÉ  ÉmplÉado por Chiang ó colsK Én su Éstudio EChiang, 2M1M) , Bortoluzzi ó colsK
EBortoluzzi, 2MM9) ó eungaroJauartÉ ó colsK EeungaroJauartÉ, 2MM9), con la difÉrÉncia dÉ quÉ
ÉmplÉan la hÉrramiÉnta dÉl softwarÉ “Équal dÉnsitó tool”
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ia tÉrcÉra ó más rÉciÉntÉ És la dÉscrita Én la normativa Ipl 9917J1 dÉ 2MM7, Én la cual
sÉ  dÉtÉrminan los valorÉs dÉ grisÉs mÉdidos Én pixÉlÉs mÉdiantÉ Él ÉmplÉo dÉ pÉlículas
radiográficas ÉspÉcíficas para su digitalizaciónK El ÉmplÉo dÉ ÉstÉ tipo dÉ pÉlículas rÉducÉ Él
tiÉmpo dÉ procÉsado ó Él númÉro dÉ pasos quÉ puÉdÉn intÉrfÉrir Én la calidad dÉ la imagÉn final
EBarbiÉriJmÉtrÉlli, 2MM6), junto con una mÉnor dosis dÉ radiación ETsÉis, 2MM8)K El ÉmplÉo dÉ ÉstÉ
método Évita los ÉrrorÉs quÉ puÉdÉn surgir dÉl ÉscanÉado dÉ radiografías convÉncionalÉs ó la
nÉcÉsidad dÉl ÉmplÉo dÉ un dÉnsitómÉtroK EstÉ método És Él ÉmplÉado por Cutajar ó colsK
ECutajar, 2M11) ó cormosa ó colsK Ecormosa, 2M12) ó Él sÉlÉccionado Én nuÉstro Éstudio, óa quÉ
sÉ considÉró como Él método más Éficaz para dÉtÉrminar la radiopacidad dÉ los matÉrialÉs a
Éstudio dÉ una forma sÉncilla, fiablÉ ó fácilmÉntÉ rÉproduciblÉK
En nuÉstro Éstudio obtÉnÉmos unos valorÉs claramÉntÉ infÉriorÉs para Él MTA dÉ los publicados
por TorabinÉjad Én sus Éstudios inicialÉs dÉ 7,17 mm Al ETorabinÉjad, 199R), frÉntÉ a los
R,7R4mm Al obtÉnidos Én nuÉstro Éstudio, difÉrÉncias quÉ podrían sÉr consÉcuÉncia dÉl distinto
método dÉ mÉdición ÉmplÉadoK
6K2 En rÉlación con la difracción dÉ raóos uK
ia idÉntificación dÉ los componÉntÉs principalÉs prÉsÉntÉs Én un matÉrial És importantÉ para
ÉntÉndÉr las propiÉdadÉs físicas ó mÉcánicas dÉ un matÉrial Emark, 2M1M)K
Estudios dÉ aifracción dÉ oaóos u rÉalizados Én MTA blanco Emroooot) han idÉntificado las
siguiÉntÉs fasÉs: silicato dicálcico ECa2pil4) Én un 23±1K6%, silicato tricalcico ECa3pilR) Én un
R2±1KR%, aluminato tricalcico ECa3Al2l6) 3K8±MKR%, sulfato calcico hÉmihidratado ECapl4)
1K3±MK3,  ó óxido dÉ bismuto EBi2l3) Én un 19K8±MK4 EBÉlioJoÉóÉs, 2MM9)K
kuÉstro cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZ Éstá compuÉsto por un 28% dÉ tollastonita EßJCapil3),
42% dÉ aluminato dÉ calcio E>7M% maóÉnita: Ca12Al14l33 ó rÉsto aluminato tricalcico: Ca3Al2lR),
ó un 3M% dÉ óxido dÉ zirconio ó nuÉstro cÉmÉnto ÉxpÉrimÉntal tEndo 3MZ por un 7M%
tollastonita EβJCapil3) +3M% Óxido dÉ zirconio EZrl2
El óxido dÉ zirconio, ÉmplÉado Én nuÉstros matÉrialÉs ÉxpÉrimÉntalÉs, ha dÉmostrado sÉr inÉrtÉ
ECamillÉri, 2M1Ma), lo cual quÉda ÉvidÉnciado también Én Él Éstudio dÉ difracción dÉ raóos u
llÉvado a caboK
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En ambos cÉmÉntos EMTA ó nuÉstro ÉxpÉrimÉntal CAC 3MZ) obsÉrvamos mÉdiantÉ uoa Én la
forma fraguada la formación dÉ hidróxido dÉ calcio o portlandita ECaEle)2), Él cual
considÉramos quÉ puÉdÉ dÉtÉrminar un comportamiÉnto bactÉricida Én ambos compuÉstosK
6K3 En rÉlación con Él pe ó libÉración dÉ ionÉs calcioK
El Éstudio dÉl pe dÉ ambos cÉmÉntos mÉdido a tiÉmpo rÉal, rÉvÉla una rápida ÉlÉvación dÉl pe
dÉ aproximadamÉntÉ 1MK2 para ambos cÉmÉntos, Él cual sÉ mantiÉnÉ Én ÉstÉ rango hasta la
finalización dÉl ÉstudioK piÉndo Él incrÉmÉnto inicial mucho más rápido Én tEndo 3MZ dÉbido a
rápida disolución dÉl silicato dÉ sodio quÉ contiÉnÉK
En los matÉrialÉs Éstudiados, Éncontramos unos valorÉs dÉ libÉración dÉ ionÉs calcio 7 vÉcÉs
maóor Én CAC 3MZK aÉ lo cual concluimos quÉ la adición dÉ aluminato cálcico Én su composición
producÉ una maóor concÉntración dÉ ionÉs calcio Én Él mÉdioK
pÉgún la litÉratura Él hidróxido dÉ calcio prÉsÉnta un pe dÉ 12K4 Emacios, 2MM4), rÉsultados
similarÉs prÉsÉnta Él MTA a las 3 horas dÉ su mÉzclado E12KR), produciÉndo un pe dÉ 1MK2
inmÉdiatamÉntÉ tras su Éspatulado Emarirokh, 2M1Ma)K
AutorÉs como dandolfi ó colsK Edandolfi, 2M14) justifican una maóor libÉración dÉ ionÉs con un
tamaño más fino dÉ las partículas, aspÉcto quÉ no sÉ ha Éstudiado Én Él prÉsÉntÉ trabajoK
6K4 En rÉlación con la bioactividad
Ambos cÉmÉntos son fuÉntÉ dÉ calcio ó sílicÉ, los cualÉs Éstán rÉlacionados con la bioactividadK
Así, Él sílicÉ juÉga un papÉl importantÉ Én ÉvÉntos mÉtabólicos quÉ inducÉn la formación ósÉa
EMagallanÉsJmÉrdomo, 2M1M), dotando a la cÉrámica o cÉrámica vítrÉa dÉ propiÉdadÉs
ostÉconductivas ó ostÉoinductivas EZhang, 2M1M)K
aivÉrsos Éstudios documÉntan la bioactividad dÉl MTA ó sus modificacionÉs Edandolfi, 2M1R)
Edandolfi, 2M11) Edandolfi, 2M14) ECamillÉri, 2M13) Esta bioactividad rÉsulta dÉ la rÉacción dÉl
hidróxido dÉ calcio producido durantÉ la hidratación dÉl componÉntÉ cÉmÉnto mortland con los
fosfatos prÉsÉntÉs Én los fluidos dÉ los tÉjidos Esiapiana, 2M14)Ekiu, 2M14)K
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En los cÉmÉntos dÉ aluminato cálcico, Él fraguado sÉ producÉ cuando las principalÉs fasÉs
componÉntÉs dÉl polvo Ealuminato cálcico: CalKAl2l3o CA, ó dialuminato cálcico: CalK2Al2l3 o
CA2) sÉ disuÉlvÉn Én Él agua dÉ mÉzclado libÉrando ionÉs Ca2+ ó AlEle)4J, los cualÉs al alcanzarsÉ
los corrÉspondiÉntÉs productos dÉ solubilidad prÉcipitan como aluminatos dÉ calcio hidratados
É hidróxido dÉ aluminio EllivÉira, 2M13)K
Al igual quÉ Én nuÉstro Éstudio, Él ÉmplÉo dÉ pBc És Él método más acÉptado actualmÉntÉ para
mÉdir la bioactividad dÉ un matÉrialK pin Émbargo otros autorÉs como dandolfi ó colsK Edandolfi,
2M1M) o ean ó colsK Eean, 2M13)  justifican Él ÉmplÉo dÉ la solución amBp al considÉrar quÉ la
inclusión Én pBc puÉdÉ producir falsos positivos ó nÉgativosK
aÉstacar quÉ sÉ rÉquiÉrÉn más Éstudios quÉ ÉvidÉnciÉn Él papÉl dÉ los agÉntÉs radiopacificantÉs
Én la bioactividad dÉ los matÉrialÉs ÉndodonticosK
6KR En rÉlación con la citotoxicidad
Estudios sobrÉ citotoxicidad sobrÉ Él MTA mroooot® documÉntan un 9R% dÉ viabilidad mÉdido
mÉdiantÉ Él tÉst dÉ Alaman bluÉ ó Énsaóo MTT cuando lo ponÉn Én contacto con células dÉ
ratón EMamCJ23) Emoggio, 2M14) o una actividad mÉtabólica dÉl 1MM% mÉdida mÉdiantÉ MTT
cuando sÉ ponÉ Én contacto con monocitos humanos EhhÉdmat, 2M14), dÉ igual modo
JabÉriansari ó colsK EJabÉriansari, 2M14), muÉstran un porcÉntajÉ dÉ viabilidad dÉl 9M% sobrÉ
células odontoblásticas humanas dÉrivadas dÉ células stÉm pulparÉs EampCs) mÉdido mÉdiantÉ
MTTK
kuÉstros cÉmÉntos ÉxpÉrimÉntalÉs, Én las condicionÉs dÉ Éstudio, muÉstran sÉr
potÉncialmÉntÉ citotóxicosK aicha difÉrÉncia Én la viabilidad quÉda justificada porquÉ Én ambos
Éstudios la Éxposición dÉ las células al cÉmÉnto És mucho mÉnos agrÉsiva al no Éxistir contacto
dirÉctoK
6K6 En rÉlación con Él tiÉmpo dÉ fraguado
mara la rÉalización dÉl Éstudio dÉl tiÉmpo dÉ fraguado, ó al igual quÉ los Éstudios prÉsÉntÉs Én
la litÉratura rÉvisada, no sÉ ha Éncontrado una normativa la cual sÉguir quÉ guiasÉ los objÉtivos
propuÉstos inicialmÉntÉ dÉ dÉtÉrminar Él tiÉmpo dÉ fraguado inicial ó final, sin quÉ supusiÉsÉ
un gasto ÉxcÉsivo dÉ matÉrialK
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Así la Ipl 9917J1: 2MM7 EIpl 9917J1:2MM7) únicamÉntÉ dÉtÉrmina Él tiÉmpo dÉ fraguado final ó
no idÉntifica Él tipo dÉ indÉntador ÉmplÉadoK ia ÉmplÉada ApTM 191JM4a EApTM 191JM4a) midÉ
tiÉmpo dÉ fraguado inicial ó final mÉdiantÉ Él ÉmplÉo dÉl aparato dÉ sicatK ia principal
dÉsvÉntaja dÉ ÉstÉ tÉst És Él tamaño dÉl moldÉ, dondÉ sÉ nÉcÉsitarían al mÉnos 6RMgr dÉ
matÉrial para rÉllÉnarlo, lo cual rÉsulta prohibitivo Én matÉrialÉs dÉntalÉsK Al igual quÉ nosotros,
algunos Éstudios adaptan Él tamaño dÉl moldÉ para utilizar mÉnos matÉrial EBÉr, 2MM7), pÉro no
dÉjan claro cómo adaptan la mÉdición dÉl tiÉmpo dÉ fraguado inicial Econ Él método inicial
dÉscrito por dicha normativa sÉ ÉmplÉa una aguja dÉ RMmm dÉ longitud, ó Él tiÉmpo dÉ fraguado
inicial És cuando la pÉnÉtración És dÉ 2Rmm)K ApTM 266JM4 EApTM 266JM4) dÉscribÉ como
dÉtÉrminar Él tiÉmpo dÉ fraguado final É inicial mÉdiantÉ Él aparato dÉ dillmorÉ Epara tiÉmpo
dÉ fraguado inicial rÉquiÉrÉ una aguja dÉ 113±MKR g ó 2K12 mm diámÉtro ó 4R3K6±MKR g ó 1K6 mm
para Él tiÉmpo dÉ fraguado inicial), considÉramos quÉ Én ÉstÉ método És más fácil adaptar las
dimÉnsionÉs dÉl moldÉ al no considÉrarsÉ la profundidad dÉ pÉnÉtración dÉ la aguja, ÉstÉ
método És Él ÉmplÉado Én los Éstudios dÉ drazziotiniJpoarÉs ó colsK EdrazziontiniJpoarÉs, 2M14)
ó CavÉnago ó colsK ECavÉnago, 2M14)
Islam Ét alK EIslam, 2MM6) ÉmplÉan ApTM 266JM4 para dÉtÉrminar Él tiÉmpo dÉ fraguado inicial ó
final dÉl tMTA mroooot mÉdiantÉ agujas dÉ dillmorÉ, Én su Éstudio no dÉscribÉn las
dimÉnsionÉs dÉl moldÉK lbtÉniÉndo un tiÉmpo dÉ fraguado inicial dÉ 4M± 2K94 min ó final dÉ
14M ±2KR8K
ios  rÉsultados obtÉnidos por nosotros mÉdiantÉ Él  aparato dÉ sicat para Él fraguado dÉl tMTA
son muó similarÉs para Él tiÉmpo dÉ fraguado final obtÉnido mÉdiantÉ Él aparato dÉ dillmorÉ
Én Él Éstudio dÉ Islam Ét alK EIslam, 2MM6)  ó los originalÉs Éstudios dÉ TorabiniÉjad ETorabinÉjad,
199R)K pin Émbargo, sÉ obsÉrva gran discrÉpancia Én Él tiÉmpo dÉ fraguado inicial 14R Én nuÉstro
Éstudio frÉntÉ a 4M± 2K94 Én Él Éstudio dÉ Islam, hÉcho quÉ podría dÉbÉrsÉ a las difÉrÉncias Én
la mÉtodología: pÉso ó diámÉtro dÉ la aguja ó/o distinta dÉtÉrminación dÉl tiÉmpo dÉ fraguado
inicial, al tratarsÉ dÉ un valor “arbitrario”K
ios rÉsultados obtÉnidos con nuÉstro matÉrial ÉxpÉrimÉntal a basÉ dÉ silicato dÉ calcio  ó
aluminato dÉ calcio ECAC 3MZ) proporciona unos valorÉs claramÉntÉ infÉriorÉs al tMTA, siÉndo
Éstos ÉstadísticamÉntÉ significativos para ambos tiÉmpos Ep=MKMM1)
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En la siguiÉntÉ tabla Etabla 6K1) sÉ comparan nuÉstros rÉsultados ÉxpÉrimÉntalÉs con los
obsÉrvados Én la litÉratura, sÉ prÉsÉntan dos Éstudios dÉ mÉtodología comparablÉ dondÉ
documÉntan tiÉmpo dÉ fraguado inicial ó final EIslam, 2MM6)Edandolfi, 2M11), así como los
rÉsultados prÉsÉntados por su dÉsarrollador Én sus Éstudios inicialÉs ETorabinÉjad, 199R)K























inicial 4R RM 7M 6R 4R RR 14R 4M± 2K94 36 ±3 ko
TiÉmpo
final 6R 7R 8M 7R RM 69 16M 14M ±2KR8 168±R 16R





Tabla 6K1: oÉsultados ÉxpÉrimÉntalÉs tiÉmpo fraguado inicial ó final Én Él cÉmÉnto CAC 3MZ ó datos
rÉcogidos Én la litÉraturaK
ios rÉsultados mostrados por Islam ó colsK EIslam 2MM6) dandolfi ó colsK Edandolfi, 2M11) ó
TorabinÉjad ETorabinÉjad, 199R) son muó similarÉs a nuÉstro tiÉmpo dÉ fraguado final obtÉnido
Én Él tMTA, siÉndo muó disparÉs Én Él tiÉmpo dÉ fraguado inicial, consÉcuÉncia dÉrivada dÉl
pÉso dÉ la aguja sÉlÉccionada para Él ÉstudioK EstÉ hÉcho  nos llÉva a concluir, quÉ posiblÉmÉntÉ,
con Él sistÉma dÉ aguja dÉ dillmorÉ hubiésÉmos obtÉnidos unos valorÉs infÉriorÉs a los
documÉntados para Él tiÉmpo dÉ fraguado inicialK
aÉstacar quÉ las difÉrÉncias Én los Éstudios rÉvisados puÉdÉn sÉr atribuidas al método dÉ
mÉdición sÉlÉccionadoK ConsidÉramos quÉ És nÉcÉsaria la crÉación dÉ un método Éstandarizado
para mÉdir Él tiÉmpo dÉ fraguado inicial ó final Én cÉmÉntos dÉntalÉsK
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6K7 En rÉlación con la porosimÉtría
El Éstudio dÉ la porosimÉtría dÉ un matÉrial dÉ rÉllÉno Éndodóntico va a tÉnÉr importancia a
distintos nivÉlÉs:
- mropiÉdadÉs mÉcánicas Epaghiri, 2M12)
- ciltración ECamillÉri, 2M14)
- aÉgradación + nÉocolonización: IngÉniÉría tisular EEstrada, 2M1M) – Endodoncia
rÉgÉnÉrativa EMurraó, 2MM7)
Tras la rÉvisión bibliográfica sólo 2 Éstudios ÉmplÉan la porosimÉtría por InóÉcción dÉ MÉrcurio
EMIm) Én matÉrialÉs dÉ rÉllÉno Éndodóntico para dÉtÉrminar la porosidad aparÉntÉ dÉ la
muÉstra a Éstudio ECamillÉri, 2M14) Ecormosa, 2M14)K ltros autorÉs ÉmplÉan técnica dÉ análisis
dÉ imágÉnÉs para su Éstudio EMEB ó postÉrior análisis por ImagÉn ÉmplÉado por paghiri ó colsK
Epaghiri, 2M12) o Él dÉnominado por Éllos “analótical balancÉ” ÉmplÉado por dandolfi ó colsK
Edandolfi, 2M14))K ios rÉsultados obtÉnidos mÉdiantÉ Éstas técnicas dilucidan rÉsultados muó
disparÉs a los obtÉnidos mÉdiantÉ MIm Etabla 6Ks):
Autor/año Saghiri, 2012 Gandolfi, 2014 Formosa,
2014
Nosotros, 2015
Técnica MEB Analytical Balance MIP MIP
Porosidad
WMTA ProRoot
88± 24 29,39 % 47,81 % 40,4%
Tabla 6K2: Técnica ó valorÉs dÉ porosidad documÉntados Én Éstudios dÉ porosimÉtria rÉvisadosK
kuÉstro Éstudio, va a ofrÉcÉr unos rÉsultados muó similarÉs Én cuanto a la porosidad aparÉntÉ
dÉl tMTA al Éstudio dÉ cormosa ó colsK Ecormosa, 2M14)K lbtÉniÉndo unos rÉsultados dÉ
porosidad dÉl matÉrial ÉxpÉrimÉntal 1JCAC 3MZ muó infÉriorÉs a su homologo tMTA E 28,2 dÉl
CAC frÉntÉ a 4M,4 dÉl tMTA), tÉniÉndo ambas composicionÉs un tamaño mÉdio dÉ poro similar
EM,4R dÉl CAC frÉntÉ a M,RR dÉl tMTA), dÉ Ésto concluimos Én línÉas gÉnÉralÉs quÉ, prÉsÉntando
un tamaño dÉ poro similar Él CAC 3MZ va a prÉsÉntar mÉnos cantidad dÉ poros quÉ Él tMTAK
aÉ lo rÉvisado Én la litÉratura podÉmos prÉsuponÉr quÉ va a pÉrmitir una colonización cÉlular
similar al MTA, siÉndo su filtración ó dÉgradación mÉnorK pon nÉcÉsarios más Éstudios quÉ
confirmÉn ÉstÉ aspÉctoK
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rn punto quÉ considÉramos intÉrÉsantÉ a Éstudio ó quÉ no forma partÉ dÉl dÉsarrollo dÉ la tÉsis
És dÉtÉrminar como influóÉ la incorporación dÉ los distintos aditivos utilizados Én las
propiÉdadÉs físicoJquímicas dÉ los cÉmÉntos ÉxpÉrimÉntalÉs formuladosK
mor tanto, Én basÉ a los rÉsultados obtÉnidos Én los distintos Éstudios acÉptamos nuÉstra
hipótÉsis inicialK
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7K ConclusionÉs
1K pÉ obtuviÉron dos cÉmÉntos crÉados ÉspÉcíficamÉntÉ para rÉspondÉr a las
nÉcÉsidadÉs dÉ tratamiÉnto pulpar Én dÉntición tÉmporal ó pÉrmanÉntÉ jovÉn,
Én  basÉ a la utilización dÉ las propiÉdadÉs biológicas óa rÉconocidas dÉ la
wollastonitaK
2K pÉ proponÉ una  ratio  polvo líquido dÉ 1gr: M,33mi ,  si biÉn,  Én función dÉ las
prÉfÉrÉncias dÉl opÉrador ó dÉ la aplicación clínica, dichas proporcionÉs puÉdÉn
sÉr ligÉramÉntÉ modificadas sin quÉ Éllo altÉrÉ las propiÉdadÉs dÉl productoK
3K Tras Éstudios cualitativos dÉ manÉjabilidad dondÉ sÉ Éstudia la incorporación dÉ
la totalidad dÉl cÉmÉnto, tÉrrosidad ó la no pÉgajosidad al instrumÉnto
ÉmplÉado, sÉ ÉmplÉa como agÉntÉ plastificantÉ la polivinilpirrolidonaK
4K Tras Él Éstudio dÉ la radiopacidad dÉ las distintas composicionÉs analizadas sÉ
sÉlÉccionan aquÉllas mÉzclas quÉ posÉÉn un 3M% dÉ óxido dÉ zirconio, las cual
nos aporta unos valorÉs dÉ radiopacidad adÉcuados conformÉ  a la normativa
Ipl vigÉntÉK
RK Tras la caractÉrización dÉ ambos cÉmÉntos Éncontramos un pe alcalino dÉ 1M,2;
libÉración dÉ ionÉs calcio; un comportamiÉnto bioactivo É inicialmÉntÉ
citotóxico, con un fraguado inicial dÉ RR minutos ó final dÉ 69 minutos para Él
cÉmÉnto CAC 3MZ, con una porosidad É 8,4% para Él tEndo 3MZ ó 28,2% para Él
CAC 3MZK
6K Todos los componÉntÉs sÉlÉccionados para Él dÉsarrollo dÉ los matÉrialÉs
ÉxpÉrimÉntalÉs son accÉsiblÉs, Éconómicos ó comÉrcialmÉntÉ accÉsiblÉsK palvo
Él aluminato dÉ calcio quÉ rÉquiÉrÉ su síntÉsis Én laboratorioK
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